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البدانة الداء والدواء 


محتويات الكتاب: 
الموضوع الصفحة 
المقدمة. 
الباب الأول: جسم الانسان؛ تركيبه وتغيراته. 
الفصل الأول: التركيب الجسمي للإنسان والتغيرات الزمنية فيه. 
الفصل الثاني: الأغذية؛ ودورها 4 بناء الجسم. 
الفصل الثالث: الخلايا الدهنية (أنواعها. وتكوينهاء وأماكن تواجدها) . 
الفصل الرابع: الأوزان الطبيعية والطاقة المستهلكة. 
الباب الثاني : البدانة؛ تعريفها وأسبابها ومعدل انتشارها. 
لفصل الأول: تعريف البدانة وأنواعها وأعراضها. 
الفصل الثاني: معدل انتشار البدائة عامياً. 
الفصل الثالث: معدل انتشار البدانة # المملكة العربية السعودية 
الفصل الرابع: أسباب البدانة. 
الباب الثالث: الآثار الصحية وغير الصحية للبدانة. 
الفصل الأول: الآثار الجسمية للبدانة. 
الفصل الثاني: الآثار النفسية والاجتماعية للبدانة. 
الفصل الثالث: الآثار الاقتصادية للبدانة. 
الباب الرابع: قياس وتحديد البدانة. 
الفصل الأول: القياسات والمؤشرات العالمية للبدانة. 
الفصل الثاني: الأجهزة المستخدمة لتحديد البدانة. 
الفصل الثالث: كيف تقيّم نفسك علمياً؟ 
الباب الخامس: البدانة؛ الوقاية والعلاج. 
الفصل الأول: الوقاية من البدانة. 
الفصل الثاني: العلاجات غير الدوائية للبدانة. 
الفصل الثالث: العلاجات الدواتية للبدانة. 
الفصل الرابع: العلاجات الجراحية للبدانة. 
الباب السادس: البدانة في الموروث الإسلامي والأدبي. 
الفصل الأول: البدانة والغذاء 4 القرآن والسنة. 
الفصل الثاني: البدانة # الأدب العربي. 
الفصل الثالث: من أخبار البدناء ونوادرهم. 
الخائمة 
المراجع 
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البدانة الداء والدواء 


تقديم 

تشير كشير من الدراسات العلمية الحديثة إلى علاقة إيجابية مابين تعزيز 
اللغات القومية, ونضوج الوعي العلمي لدى الشعوب من جهة؛ وارتباط ذلك بالتئمية 
الاقتصادية و الاجتماعية من جهة أخرى. 

وقد أدركت مدينة الملك عبد العزيز للعلوم والتقنية من بداية تأسيسها مسؤوليتها 
رميق القداقة النلمية ندى اقيم وأصحدرت مه وانحد يعفر ين هاما دورينيا 
المعنونة مجلة العلوم والتقنية الهادفة إلى نشر الوعي العلمي و المعارف العلمية لدى 
الفاشتقة وطاوت العام ماهو و أطراد لدم عيوما نير أن التقصى الكبير العنن 
الثقافية العلمية # المكتبة العربية؛ استدعى المدينة إلى تكريس أحد أوجه نشاطها 
لاستدراك هذا القصور ضمن برنامج إصدار سلسلة كتيبات التوعية العلمية, 
تهدف هذه السلسلة؛ والتي يُعد هذا الكتيب أحد إصداراتهاء إلى نشر الثقافة 
العلمية لدى النشء العربي بمسائل علمية لها تأثير مباشر # حياته وسلوكه؛ كما 
تساعده هذه الكتيبات على فهم واستيعاب بعض منتجات العلوم والتقنية المحيطة 
بهء من جهة أخرى تسعى هذه السلسلة إلى تسليط الضوء على الجوانب السلبية 
والإيجابية لمعطيات عصرنا العلمي و التقني. وما يزخر به من منتجات نلهث 2 
سباقنا لاقتنائها وقبل أن تتاح لنا فرصة التعرف عليها وربما كان هذا الجانب 
الأكثرإلحاحا إلى أهمية تعميق وعينا العلمي؛ و استيعاب ثقافة هذا العصر ذي 
الملامح العلمية بامتياز شديد. 

فسأل الله أن توفق كذ هذا المسعى الطموح؛ لنشر ثقافة علمية متنامية تواكب 
منتجات عصر العلم والتقنية . 

وألله اللوفقه: 
رئيس مدينة الملك عبدا لعزيز للعلوم والتقنية 


د محمد بن إبراهيم السويل 


لس اليه بيب ب>د100.ا1يلللللتيس 
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لاهن . اتح طعا 4 ز . انالا 


البدانة الداء والدواء 


هه هه 


معد مه 

الحمد لله رب العالمين؛ والصلاة والسلام على نبينا محمد وعلى آله وصحبه 
55 أما بعد: 

فإن من المتعارف عليه أن لكل زمان همومه وأشغاله؛ وأخطاره ومكدراته. فمنن 
قرون قليلة خلت كانت الأمراض ال معدية والسارية مما يفتك بالناس ويقضي على 
حياتهم, حتى كانت البيوت تغلق والقرى تهجر من شدة الأوبئة؛ وهلاك الناس 
منهاء وكان الناس إضافة إلى ذلك يعانون من قلة الموارد المائية وندرة الأطعمة 
انوس وفلة القذاء اجمالا. 

واليوم.وبفضل الله تعالى. يعيش الناس رغد من العيش كبير وسعة # الرزق 
عظيمة؛ ووفرة 2# الغذاء؛ وتنوع # المطاعم والمشارب. ولأن اللّه تعالى جعل كمال 
النعيم 4# الجنة. والراحة والسلامة فيها؛ كان لهذه المدنية إفرازاتها الصحية 
على الأفراد واللجتمهات: فاتتقرت الأزمات القلبية والحواذث والأمراضن المكؤمتة 
والفحاكة: وانقشرت عوامل الخطووة المسنية للا مر اكن الكزهتة والأزمات القلبية: 
فمعدلات ارتفاع ضغط الدم 4# ارتفاع؛ ونسبة مرض السكري والبدانة وزيادة 
دهون الجسم 4# ازدياد. وانتشر التدخين وبعض السلوكيات غير الصحية 2 
كثير من المجتمعات. إن الأمراض المزمنة سبب للوفيات بما نسبته “+٠‏ # الدول 
الصناعية .)١(‏ ومن المتوقع . بإذن اللّه ‏ أن يزداد العبء على الخدمات الصحية 
4 العقدين القادمين نتيجة للزيادة المتوقعة 4 نسبة الإصابة بهذه الأمراض. 
حيث سق كل الأمراضن المزمثة ها نسيكةه + 7الامنخ وفيات الدول الثامية مغارتة 
بأقل من النصف #2 الوقت الراهن (؟). 

وأفند البدائة من أكثر حوامل الخطووة انفشارا«وهن أشدها أكرابمل تقد 
صَنفت من قبل منظمة الصحة العالمية كأحد أمراض العصر الخطرة التي يجب 
التحذير منهاء وعلاج من ابتلي بها. ذلك أن البدانة تعد من أهم الأسباب المؤدية 
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البدانة الداء والدواء 


لداء السكريء وأمراض القلب والشرايين؛ وارتفاع ضغط الدمء وزيادة الدهون 
4 الجسم.ء وأمراض الكبد والبنكرياس والمفاصل وغيرهاء وتشير الإحصاءات 
اتساورة مخ الدول النامية الى أخ البدائة هيا ف هرمن وفياك أشراسن القلب 
التاجية؛ و0"/ من وفيات داء السكريء و7””/ من وفيات سرطان القولون 2 
الولايات المتحدة (؟): و7 من وفيات أمراض القلب التاجية 4# بريطانيا (5). 

وفقحين الدراحات الأخضصائية اللحلية والعالية الى أن تسبة البداثة فى كزايد 
مظردء وأن تلك الزيادة شملت الفكات العمرية كلها؛ ابتداء من الطفولة وحتى 
الشيخوخة (5-0) . فعلى سبيل المثال بلغت نسبة البدانة تدى الأطفال ف الولاياث 
الملتحدة عام 1577م “مز ؛ وارتفعت 2 عام 1554م إلى 7 , ٠١‏ : أمال الدول 
الأوروفينة فإن فنسبة البوانة اؤداذك مدن روغ //ا الى رغ الاق العقوى الأخيرة: 
وعلى الصعيد المحلي فقد بينت الدراسات الميدانية # المملكة العربية السعودية 
ازدياد نسبة البدانة لدى الأطفال. ففي إحدى الدراسات التي أجريت ب أوائل 
التسعينات الميلادية على الأطفال تبين أن 5 , ٠١‏ »: منهم مصابون بالسمنة و, /: 
مصابون بزيادة الوزن. وبعد عدة سنوات قام مجموعة من الباحثين بدراسة 
مشابهة تبين فيها زيادة نسبة السمنة إلى ١١"‏ وزيادة الوزن إلى ./١9‏ 

إن مشكلة البدانة مشكلة عالمية؛ يعاني منها كثير من شعوب العالم المتقدم 
والصناعي والتي تزداد مع زيادة وسائل الترفيه والراحة؛ كما أن هذه الزيادة 
الملحوظة 4 نسبة البدانة لدى أفراد المجتمع تعكس وبشكل واضح مستوى التغير 
الكبير الذي تحول إليه المجتمع 4# العقود الأخيرة:. والمتمثل # زيادة الطاقة 
المتناؤلة مخ الوحمات القذاثية ذات السعرات الحزارية الغالية وظلة استهلاك 
الطاقة الححهية روالتبقلة اصسعف الرواضعة الددفة وقلة الآنابطلة الجر كية 
والتمارين الرياضية. 
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البدانة الداء والدواء 


لقد أصبح الكمول البدكى مرضا سمتوظنا ف بلادثاء بحرت يعات مث بحوالي 
ل ا ا لي 


العائم عنوماً. حيث تضل نسبة التشمول البدتي إلى بختواتن +01 من إإجمائي 
سكان العالم (١١)؛‏ وك الدول العربية على وجه الخصوص (7١0؟7١).‏ 

إن العلاقة بين البدانة والحياة الخاملة أصبحت حقيقة علمية لا جدال فيها. 
تؤيدها التوجهات العالمية والأبحاث المحلية .)١0-١4(‏ 

وكما أن للإفراط# تناول بعض ال مأكولات دور ظهور كثير من الأمراض؛ 
فإن لنقص بعض العناصر الغذائية دور كبير ب ذلك كذلكء فالإصابة بفقر الدم 
والكبضاع ونقصن الوزن واهد على ذلك [11]+ووالريهم عن رغد الحيش الدي 
يكم ين االسعوديو إلا انهم الببنوا يمنا هن الاضاية يذه الأمراضن عيث أطيرت 
الأبحاث المحلية إصابة ما يقرب من ٠‏ من أطفالنا بفقر الدم (17). أما على 
الممستوى العالمي فإن عدد الأطفال الذين يعانون من سوء التغذية يقدر ب ٠٠١‏ 
مليون طفل؛ أغلبهم 2# البلدان الإسلامية. وي المقابل فإن للجهود المبذولة للحد 
من الأمراض المتعلقة بسوء التغذية والوقاية متها أخثر كبير ث2 ذلك؛ ققد أثيتت 
الدراسات أن معدلاث سوع التفزية لدي الأطفال فق البلدان مثدنية ومقوسطة 
الكل أقل حاليا ن»زاهينا اقم عليه من شل »#7 سكة لأسيات متعددة لعل مذ 
أهمها زيادة الوعي الغذائي (18). 

إن توفر الغذاء لاشك # أهميته؛ ولكن الوعي الغذائي لا يقل عنه أهمية, 
ومعرفة صنوف الأغذية وفوائدها ومضارها والسلوك الغذائي السليم سبيل 
إلى ذلك؛ كما أن السلوك الغذائي السليم هو أحد أهم روافد البناء الصحي 
الوط سح ارات لكي الم لس لو اماي 

قير الضسي ذو أتركبير على الصبحة حاظيرا ومستفيلا : 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


نذا ككان من الطبرور د من اللمضبين يضخة معفم الأثيه لذلاف والسظن لم 
وإقتاةة الجضيع للفظرة السحليمة الى على هليها::واليهوة إلى جحارية البدانة: 
وتأسيس ميدأ التواؤن بين الظاخة المتتاولة والمققودة: عملا بقوله تعالى : « وكلواً 
وَاشَّرَيُوا ولا تسَرهُوا إِنْهُ لا يُحبٌ المسَرفِينَ 4 (الأمراف:1): ونيث الشراهة ‏ تناول 
الكل والطاعع, والسير على كط الرددة ليد ا #مبياق الله علية والفروييع 
حين قال : « ما ملا آدمي وعاءً شرا فيظن بحسب ابن دع يناف ين 
سباليةه فاق ]زولا ون :كاهلا ؛ دكات المتناتئة وكلك القسر هركاف لتقسسةة زرا امن 
غيدء) وقد قيل قديما : واللمدةابيت اند ا والحمية رآ كل .دواء:. 

ومن هنا نشأت فكرة إعداد هذا الكتاب بدعم من مدينة الملك عبد العزيز 
للعلوم والتقنية؛ والذي يهدف إلى تعريف القارئ الكريم بمفهوم البدانة وأسبابها 
وأكاره] هل الفرد واللجضبعء :طرق الوقاية بنها وتشخيصها وعلاجهاء راجيا 
من الله تعالى أن ينفع بهذا العمل المتواضع كاتبه وقارته. 

والحمد انوي العا كن : 


د. محمد بن عثمان الركبان 


ال اا ب مج7جلرلررلر(بيييبهثب 12 2ل.دكى2ى سس 
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الباب الأول 
جسم الإنسان؛ تركيبه وتغيراته. 





الفصل الأول: التركيب الجسمي للإنسان والتغيرات الزمنية فيه. 
الفصل الثاني: الأغذية» ودورها 4 بناء ا لجسم. 

الفصل الثالث: الخلايا الدهنية (أنواعهاء وتكوينهاء وأماكن 
تواجدها...). 

الفصل الرابع: الأوزان الطبيعية والطاقة المستهلكة. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الأول 
التركيب الجسمي للإنسان والتغيرات الزمنية فيه 
يبدا التكوين الجسدي للإنسان عندما تلتقي البويضة (071110) مع الحيوان 
المنوي (6122م5) لتكون ما تعرف باللاقحة (277850]6): والتي بدورها تلتصق 
ل جدار الرحم لتنتهي سلسة النمو والتطور بولادة الكائن البشريء والمخلوق 
المفضل على هذه البسيطة؛ والذي تتجلى فيه قدرة الله تبارك وتعالى: ويحتوي 
على أجهزة وأعضاء غاية # الدقة والتعقيد والتنظيم. 





مراحل تكوين الإنسان 


مكونات الجسم 

يتكون الجسم البشري من ثلاث فئّات. تجتمع 4 تسلسل فريد لتكون الإنسان؛ 
وهذه الفئّات هي :)١5[(‏ 
أولاة انوك سور الكساكية ويتكرن جيم لادان مه يقل كل الكاتنات من 
ذرات العناصر الكيميائية. والعناصر الأكثر شيوعنًا بالجسم هي: الكربون 
والهيدروجين والنيتروجين والأكسجين. وتمثل هذه العناصر من 55-94 
من مكونات الجسم, وتعد القاعدة الأساسية لتركيبات البروتين والدهون 
والكربوهيدرات والماء. ويحتوي الجسم أيضا على كميآت أفل (1-4/:) مخ عتاضير 
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البدانة الداء والدواء 


اخووومال: الكالسيوم والجديد والمويطوروا لبوتاسيوم والضدوديوم,وجم هله 
العناصر الكيميائية مكونة تركيبات مجهرية تسمّى الجزيئات. وأكثر الجزيئات 
شيوعًا ب جسم الإنسان هو جزيء الماء. ويكون الماء نحو -0٠‏ 10 من الجسم. 
ومن المعروف أن معظم التفاعلات التي تحدث بالجسم تتطلب الماء. 

وفيما عدا الماء؛ فإن كل الجزيئّات الرئيسة # الجسم تحتوي على عنصر 
الكربون. وأكثر الجزيئات المحتوية على الكربون من حيث الأهمية هي مركبات 
كبيرة معقدة ت تسمى الجزيئات الكبرية؛ وهناك أربعة أنواع أساسية من الجزيئات 
الكبرية ‏ الجسم هي: المواد الكربوهيدراتية؛ والشحوم, والبروتينات: والحموض 
النووية. تزود المواد الكربوهيدراتية الجسم بالطاقة اللازمة لكل أنشطته. والشحوم 
لها عدة وظائف؛ فبعض الشحوم ‏ خاصة الدهنيات. تخزن الوقود الزائد. وتعمل 
شحوم أخرى كإحدى مواد بناء الخلايا التي تكون الجسم. والبروتينات لها وظائف 
تتديفة أرطا هلي سر اروس اه سال كيه اضكاء انكاذيا ومتاك مروفرنات 
أخرى تسمى الإنزيمات تسرّع من التفاعلات الكيميائية داخل الجسم. والحموض 
النووية تحمل التعليمات التي تخبر كل خلية كيف تؤدي وظائفها الخاصة. 
ثانياً: الخلايا والأنسجة: الخلية هي الوحدة الأساسية لكل الكائنات الحية. 
وتتكون خلايا جسم الإنسان أساسا من جزيئات الماء والبروتينات والحموض 
النووية. والجزيئات التي تكون الخلايا ليست حية؛ ولكن الخلايا نفسها هي 
الحية. وكل خلية من خلايا الجسم يمكنها أن ت تقوم بعملية إدخال الغذاء؛ وأن 
جح وت ررس الطب يها تددر 

ويبدأ جسم الإنسان بخلية واحدة؛ تنموإلى حجم معين: ثم تنقسم مكونة 
خليتين. تبقى هاتان الخليتان ملتصقتين؛ وتنموان ثم تنقسمان مكونتين أربع 
خلاياء تنقسم بدورها مرات ومراتء وتبداً ب التتخصص أثناء هذه العملية. 
وهكذا يتكون الإنسان: 
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وك كل الحالات يكون عدد الصبغات الوراثية # كل خلية جديدة مساويًا لعدد 
الصبيفاك :ف الغلية الأد وتستزي أيهسا طلى تي الملرمات الورافية. ويتكون 
جسم الإنسان مما يزيد على ٠١‏ تريليون )٠١ ٠٠١,0٠٠,٠٠٠ ,٠٠٠[‏ خلية. 

ومثل كل الكائنات الحية؛ تموت الخلايا. ففي كل دفيقة تموت نحو ثلاثة 
بلايين خلية 4 الجسم. وَِثّ نفس الدفيقة تتولد نحو ثلاثة بلايين خلية جديدة 
بالانقسام الخلوي, وكا غن الخلايا الميكة مكلا يستبدل جسم الإنسان 
الطبقة الخارحية من الجلد كل 19+ يوما. وخلؤيا الجلن الميتة تتقشر» بيثنا 
تمر الخلايا الميتة من خلايا الأعضاء الداخلية إلى خارج الجسم مع الفضلات. 
ويتفاوت اندق الزمتي للخلايا: فخلذيا الدج البيكساء مكلا فيش كن يرما 
بينما تعيش خلايا الدم الحمراء لمدة ١1٠١‏ يومّاء وخلايا الكبد لحوالي ١18‏ شهرًا. 
أما الخلايا العصبية فتعيش لحوالي ٠٠١‏ سنة. 


الشبكة 


الاندوبلازمية 
الناعمة 


ريبوزوم حر 


الجسم المركزي 
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تختلف الخلايا عن بعضها البعض 2# الأحجام: فهي تتراوح بين /ا - ٠؛‏ 
ميكرونء ولكن هناك خلايا متناهية 2 الصغرء مثل خلايا الخصية؛ وهناك 
خلايا كبيرة؛ مثل خلايا البويضة 2 المبيض قبل الإباضة إذ تبلغ حوالي ١10‏ - 
٠‏ ميكرون:ء وتبلغ أقطار معظم الخلايا حوالي ٠0٠”‏ , «سم. أي تغطي 5٠١‏ 
خلية من الخلايا المتوسطة الحجم مسافة سنتيمتر واحد. عند وضعها متراصة. 
كما أن الخلايا تختلف من حيث الشكل فمنها المسطحة والمكعبة والاسطوانية 
والمنشورية والكروية والمغزلية وغير ذلك. ويعتمد شكل الخلية على عدة عوامل 
مثل حالة الوسط الخارجي و التركيب الداخلي. كما أن لأشكال الخلايا علاقة 
باحتياجاتها ووظائفها. فالخلايا العصبية الطويلة الرقيقة مثلاً. تساعدها 
قدرتها على الانكماش على أداء وظائفهاء بينما تقوم الخلايا العصبية الطويلة: 
الكثيرة التفرع بتوصيل الرسائل إلى جميع أنحاء الجسم. 

يحيط بالخلية غلاف رقيق يسمى الغشاء. ويسمى كامل محتويات الخلية 
البروتويازره, ولعظم الخاذيا تركب يسم النواة يحدوي على البردامع الورائي 
للخلية؛ أي الخطة الأساسية التي تتحكم 4# كل نشاطات الخلية تقريباء ويسمى 
الجزء من البروتوبلازم المحيط بالنواة السيتوبلازم. 


خلايا عضلية خلية دم خمراء 


هر 
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تحصل الخلايا على طاقتها من الغذاء الذي تأكله. حيث يفتت الجهاز 
الهضمي الغذاء إلى أجزاء رئيسة:؛ فتتفتت الدهون إلى أحماضن دهنية, 
والسكريات والنشا إلى سكريات بسيطة:؛ والبروتينات إلى وحدات كيميائية 
تسديى الأحماض الأميتية: ويعيل اليه هذه المواد إلى خلايا الجسم. 

ولاكتشاف الخلية وتركيبها وطريقة تكاثرها قصة تاريخية حاظلة: أرق فرغ 
الممتع اشعير ادها على هوا لار كع بتكل كينوضن الغلية تحديا لزمن طول. 
فمنن 7٠٠٠١‏ عام حاول الناس معرفة كيفية نمو الكائن البشري من خلية واحدة, 
صد اد هي اج ال ل رن 
بينما اعتقد البعض الآخر أن أعضاء الجسم., مثل القلب والرجلين والذراعين, 
تكونت بالتتابع. ولكن غموض الخلية لم يكتشف إلا مع استخدام المجهر. 

ففي عام 115١م‏ فحص العالم الإنجليزي روبرت هوك قطعة رقيقة من الفلين 
تضت احور والاحفل أنها كور سن كتقوب جوظا + مفحاظة فصر ان وسمن هده 
الققوي الخلقياء كذلك دوس هلوا أخروة اللخلايا و العاكتات النحية الدقيعة 
تحت المجهرء ولكن لسنوات طويلة لم يعرف الكثيرون أهمية الخلية. 

وك عام 1874م: أوضح عالم النبات الألماني ماتياس شلايدن أن الخلية هي 
الوحدة الأساسية للحياة. وِ العام التالي؛ طور الفيزيولوجي الألماني ثيودور 
شوان نفس الفكرة. وكان عدد من العلماء الآخرين قد توصلوا إلى قناعة بأن 
كل الكائنات الحية مكونة من خلايا. ومنذ ذلك التاريخ اعتبر علماء الأحياء أن 
الخلية هي الكتلة البنائية للحياة. 

و منتصف القرن التاسع عشر اكتشف النمساوي جريجور مندل قوانين 
الوراثة من خلال تجارب على بازلاء الحدائق. وبترجمة عمل مندل بمصطلحات 
حديثة يمكننا القول بآنه توصل إلى أن الوراثة مكونة من وحدات أساسية هي 
المورثات:؛ وأن هذه المورثات توجد بصورة أزواج 4 نواة الخلية. حيث يأتي فرد 
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من كل زوج من كل من الوالدين. وقد نشر مندل نتائج أبحاثه 2 عام 1174م: 
ولكق عمله كال منسهلاً سن ها +40 اى. 

و منتصف القرن التاسع عشر وأواخره اكتشف العلماء الكثير عن الخلاياء 
باستخدام مجاهر ذات عدسات مطورة. فقد عرفوا أن الخلية تتكاثر بالانقسام: 
وأن نواة كل خلية تحتوي على مادة تسمى الكروماتين؛ وأن الكروماتين يتكثتف 
اي ل الب من 
نوع الكائن الحي. كما عرفوا أيضًا أن كل خلية جسدية جديدة تتلقى عددًا من 
الضبغات مساويا تلعدد صبغات خلايا الوالدين: بينما تتلقى الخلايا البيضية 
والتظاف تصف عدد ضيحات القاذيا الجسدية: 

و4 بداية القرن العشرين: أعيد اكتشاف عمل مندل عبر ثلاثة أعمال 
مختلفة 2# عام ١٠15م,‏ قام بها كل من الهولندي هوج و دو فريس. والألماني 
كارل كونزء والنمساوي إيريخ فون تشيرماك. حيث توصل الثلاثة: كل على 
حدة, أثناء تجاربهم على الوراثة؛ إلى نفس ما توصل إليه مندل من نتائج. و 
عام 7١15م‏ أشار العالم الأمريكي وولتر ساتون إلى أن الصبغات تسلك أثناء 
الانقسام الخلوي نفس سلوك الصفات الوراثية» الذي أشار إليه مندل. وبعد 
سنوات قليلة: أثبت علماء من جامعة كولومبيا بالولايات المتحدة الأمريكية: على 
رأسهم تومامس هنت مورجان: أن المورثات هي وحدات الوراثة؛ كما أثبتوا أن 
المورثات تنتظم بترتيب معين على الصبغات. 

وقد توصل العالمان ا جورج بيدل وإدوارد تاتوم 2# أوائل الأربعينيات 
الى اكقتضاف أن د بعضر المورثشات تتحكم ‏ التفاعلات الكيميائية بذ الخلايا 
بتوجيه تكوين الإنزيمات. وأن هناك مورثا محددا لكل إنزيم. 

وك الأربعينيات أصبح الملجاء أفكر اشدتاما كيمياء الورقا هن حي هوف ا أن 
الصبغات تتكون من (29714) (د ن أ) وبروتين. وذ الواقع كان (د ن أ) معروفا 
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منذ عام /187م: عندما اكتشفه البيوكيميائي السويسري فريدريتش ميتشر, 
ولكن العلماء تجاهلوا دور (د ن أ)؛ مركزين فقط على أهمية البروتينات ‏ 
العمليات الحيوية. وقد جاءت نقطة التحول ‏ عام 1544١م:‏ عندما عثر فريق 
من العلماء بركاسة عالم الوراثة الأمريكي أوزوالد إيفري. على دليل يثبت أن 
(دنأ) وحده هو الذي يحدد الوراثة. 

وك عام 1107م اقترح كل من عالم الأحياء الأمريكي جيمس واطسون: وعالم 
الأحياء البريطاني فرانسيس كريكء أن تركيب (د ن أ) يشبه سلما ملتويًا حيث 
بنوهذا الاكتشاف على نتائج أبحاث عالمة الأحياء البريطانية روزالند فرانكلين, 
وعالم الفيزياء الحيوية البريطاني موريس ولكنز. 

عمل العديد من العلماء على فك الشفرة الوراثية المضمنة ب ترتيب قواعد 
(د ن أ). ففي عام 1577م؛: اكتشف عالم الكيمياء الحيوية الأمريكي مارشال 
نيرنبرج شفرة إحدى الحموض الأمينية» كما تمكن هو وآخرون بعد ذلك من 
تحديد شفرة الأحماض الأمينية العشرين: التي تدخل # إنتاج البروتين. كذلك 
اكتشف علماء آخرون كيفية إنتاج نسخ (272]14) (رن أ) عن شفرة (د ن أ). 

وش السبعينيات اكتشف العلماء تقنيات لنزع مورثات من كائن حي. 
وإدخالها 4 كائن حي آخر. وتسمى هذه التقنيات الآن تقنية (د ن أ) المؤلف. 
وقد ساعدت التجارب التي أجريت باستخدام تقنية (د ن أ) المؤلف العلماء على 
جمع معلومات أكثر عن تركيب المورثات ووظيفتهاء وأدت إلى تقدم ب مجالات 
القواعة والكلبو الحتاعة: 

وك التسعينيات بدأ الأطباء باستخدام العلاج بالمورثات 2# علاج بعض الأمراض. 
وينطوي هذا العلاج على إدخال مورث 4# خلايا المريضء لإصلاح عيوب الخلية. 

وبازدياد معلومات العلماء عن (د ن أ) والشفرة الوراثية: ربما يتمكنون 2 
الممستقبل من تغيير الشفرة: وعلاج مئات الأمراض الوراثية العقلية والجسدية: 
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وقد يتمكنون من التحكم #ْ السرطان. أو تغيير الخلايا التالفة أو المريضة. 
وك الجسم العديد من أنواع الخلايا الأساسية؛ مثل خلايا الدم: وخلايا 
العضلات,. وخلايا الأعصاب والخلايا الدهنية. وكل نوع من الخلايا له سمات 
ووظلاكف بخاضية. وكون محموعة الخلايا المتشارية ما يعرف «الأسسمة. 
وك الجسم أربعة أنواع رئيسة من الأنسجة: 
١‏ - النسيج الضام.؛ ويُساعد على دعم أجزاء مختلفة من الجسم ووصلها 
ببعضهاء وأغلب النسيج الضام قوي ومرن. 
؟- النسيج الظهاري: ويغطي سطح الجسم ويكون الجلدء كما يبطن فتحات 
الجسم مثل الفم والبلعوم. ويمنع النسيج الظهاري المواد الضارة من 
دخول الجسم. 
؟- النسيج العضليء ويتكون من ألياف كالخيوط تستطيع أن تنقبضء والنسيج 
العضلي يجعل حركة الجسم ممكنة. 
4- النسيج العصبيء ويحمل الإشارات: وجهازه المكون من الخلايا العصبية 
يسمح باتصال مختلف أجزاء الجسم ببعضها. 
خالثاً: : الأعضاء والأجهزة العضوية: يتكون العضو من اثنين أو أكثر من الأنسجة 
تتصل مما لتكوين يني والهدة لها مهمة مميقة: #العلب مثلذ , مطنووظيفةه ضع 
لدم أنحاء الجسم. ويتركب القلب من النسيج الضام.؛ والنسيج العضلي: 
والنسيج العصبي. 
وتكوّن مجموعات الأعضاء الأجهزة العضوية؛ ويقوم كل جهاز عضوي بنشاط 
مودي الحسدع !لفقلا , جتكون:السهاة تضهن بن الأفغضاء:التكقافة التي 
0 من الاستفادة من الغذاءء وبالمثل فَإنٌ الجهاز العصبي مكون من 
عضاء تحمل الرسائل من مكان لآخر # الجسم. 
تعمل الخلايا البدائية للجنين على تكوين أجهزة الجسم المختلفة وأعضائه 


بال .ااي ييب>”>7د101لن يهليس 
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المتنوعة؛ والتي من أهمها: 
الجهاز العضلي: ويتكون من حوالي 7٠١‏ عضلة:؛ ويكون حوالي ٠غ‏ من وزن 
الجسم. وتتكون كل عضلة من ألياف خاصة يمكنها الانقباض. وعندما تنقبض 
العضلة تشد النسيج الملتصق بها مما يسبب حركة الجسم. 

تحرك العضلات الجسم بالشد فقط. فلا تستطيع دفع الأنسجة التي تلتصق 
بها. ولذلك يتحكم طاقمان من العضلات 2# معظم الحركات الهيكلية»؛ مثل 
رفع الساعد ثم إنزاله. فيشد طاقم واحد من العضلات العظام # اتجاه واحد: 
ويشد الطاقم الآخر العظام 2# الاتجاه المعاكس. 
الهيكل العظمي: يشمل أكثر من ٠٠١‏ عظمة ويكون حوالي 218 من وزن الجسم. 
وهو الذي يزود الجسم ببنية قوية. ويعمل على دعم الجسم. وحماية الأعضاء 
الداخلية وتمكين الجسم من الحركة. 

كما أن اللب الدهني اللين لكثير من العظام المسمى بخلايا النقي ينتج خلايا 
الدم الجديدة: ويطلقها ب مجرى الدم. 
الجلد: يعد الجلد أكبر عضوي الجسم. ولوتم بسط جلد شخص وزنه /7 كجم 
على سطح مستوء لغطى نحو مترين مربعين. وللجلد ثلاث طبقات, البشرة؛ 
وهي التي تكوّن الطبقة السطحية من الجلد وبها الغدد العرقية. وتعد حاجزاً 
بين المحيط الخارجي والأنسجة الداخلية.. وَالأدَمَة؛ وهي الطبقة الوسطى 
من الجلدء والتي تساعد 4# حفظ درجة حرارة الجسم عند معدلها الطبيعي 
وتعمل كذلك كعضو حسي مهم. حيث تستجيب النهايات العصبية بداخل الأدمة 
للبرودة والحرارة والألم والضغط واللمس. والطبقة الثالثة هي الأنسجة تحت 
الجلدية والتي توفر وقودًا إضافيًا للجسم. يخزن 2 الخلايا الدهنية. وتساعد 
الأنسجة تحت الجلدية كذلك # حفظ حرارة الجسم., وتحمي أيضًا الأنسجة 
الداخلية للجسم من الضربات. 
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الجهاز التنفسي: يتكون الجهاز التنفسي من الأنف. والرغامى (القصبة 
الهوائية)؛ والرئتين. ويقوم الجهاز التنفسي بتزويد الجسم بالأكسجين 
وتخليصه من ثاني أكسيد الكربون. فعند الشهيقء يدخل الهواء الجسم عن 
طريق الآنف. وينتقل الهواء من المنخرين إلى الممرات ( الجيوب) الأنفية. 
والنوات الأشية ميظتة يخيرات دموية وماد #كوجة هنس المتقاظه ويدتى كل 
من الكنعيرات الدموية والمخاط الهواء من الفيازوالكرات ويدقاً الهواع البارة 
ويزظبهة عغثدهما يضرف خلذل الممرات الأنقية: وممو الهواء مدخ الأنف خلال 
البلعوم والحنجرة ثم يدخل الرغامىء؛ ويحمل الرغامى الهواء إلى الرئتين. وقبل 
وصوله إلى الرئتين» ينقسم الرغامى إلى أنبوبين يطلق عليهما اسم القصبتين 
الأوليين؛ ويدخل كل أنبوب إلى رئة واحدة. وداخل الرئتين تنقسم القصبتان 
الأوليان إلى أنابيب أصغر وأصغرء وأخيرًا تنقسم إلى أنابيب غاية ب الصغر 
تسمى القصيبات. وتنتهي القصيبات الى مئات الملايين من التركيبات الرفيعة 
الجدر تسمى الأسناخ أو الأكياس الهوائية. وتوفر الأسناخ للرئتين مساحة كبيرة 
عند امتدادها. ويتم فيها تبادل ثاني أكسيد الكربون بالأكسجين. ولو أن الأكياس 
الهوائية تم بسطها على سطح لغطت الركتان مساحة تتراوح ما بين 00 و١4م”.‏ 
الجهاز الدوري الدموي: يوزع الغذاء والأكسجين إلى الخلايا عن طريق الدم: 
ويحمل ثاني أكسيد الكربون والنفايات الأخرى. والمواد القاتلة للجراثيم: مما 
يساعد على وقاية الجسمء كما ينقل الهرمونات إلى أعضاء الجسم. 

ويتكون الجهاز الدوري من القلب. والأوعية الدموية؛ والدم؛ والجهاز 
اللمفاوي. فالقلب هو عضلة جوفاء تضخ الدم خلال الجهاز الدوري وهو مكون 
من مضختين: تقعان جنبئًا إلى جنب. وتوجد بالجانب الأيسر من القلب المضخة 
الأقوى التي تتلقى الدم الغني بالأكسجين من الرئتين؛ وترسله للخلايا # أنحاء 
الجسم. ويعود الدم الذي يلتقط ثاني أكسيد الكربون والنفايات الأخرى من 
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الخلاياء إلى الجانب الأيمن من القلب. وتحرك المضخة الأضعف الدم إلى 
الرئتين ثم إلى الجانب الأيسر من القلب. والقلب مضحة قوية يخفق حوالي 
٠١٠‏ مر ة كل يوم؛ ويضخ حوالي 5, ١‏ مليون لتر من الدم # السنة. أما 
الأوعية الدموية فهي شبكة متفرعة:؛ يبلغ طولها نحو 47,٠٠١‏ كم. ويمكن 
تقسيمها إلى ثلاثة أنوع: الشرايين؛ وتحمل الدم من القلبء والأوردة؛ وتحمل 
الدم إلى القلب» والشعيرات؛ وتصل الشرايين بالأوردة. 

ويتكون الدم من سائل وثلاثة أنواع من الجزيئات الصلبة تسمى العناصر 
اللشكلة ريسمى السائل الذى يكون ٠‏ إلى “١‏ من الحجم الكلي للدم البلازماء 
ويحمل مواد كثيرة مهمة؛ وتنقل البلازما الغذاء المذاب إلى أنحاء الجسم» وتحمل 
كذلك الكثير من النفايات التي يلتقطها الدم من أنسجة الجسمء وتشمل هذه 
النفايات النشادر واليوريا وثاني أكسيد الكربون. 

وتتكون العناصر المكونة للدم من خلايا (كريات) الدم الحمراء وخلايا الدم 
البيضاء: والصذيسات, وتعمل خلايا الدم الجمراء الأكسجين عن الرقدين إلى 
أنسجة الجسم, وتحمل ثاني أكسيد الكربون من الأنسجة أيضًا. وتساعد خلايا الدم 
البيضاء 4 حماية الجسم من الأمراض. والصفيحات تركيبات شبيهة بالقرص 
تساعد # منع النزف من الأوعية الدموية التالفة. وبتجمع بروتينات متنوعة ب 
البلازماء تغفلق الصفيحات الأوعية النازفة وبذلك تتكون الجلطة. 

أما الجهاز اللمفاوي فهو يتكون من شبكة من الأنابيب التي تحمل سائلاً مائيا 
ضافيا؛ يسمى اللمفه وياتي اللمف من الدح ويعوه اليهية النهاية ويجرى اللنت 
خلال الأنابيب الصغيرة إلى أوعية لمفاوية أكبر وأكبر. وتوجد العقد اللمفاوية ب 
نقاط متعددة على طول الأوعية اللمفاوية. وهذه التركيبات الشبيهة بالخرز تنتج 
كثيرًا من خلايا الدم البيضاء. وي النهاية: ينساب اللمف كله إما إلى القناة 
الصدرية أو القناة اللمفاوية اليمنى. وينتقل اللمف من هذه القنوات إلى الأوردة 
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قرب العنقء ثم يعود إلى مجرى الدم. 
الوياق البيني: المكدوان الركيسان ليذ الجهاز هما الكليكان: توركل كلية يها تح 
مليون وحدة معرراتيدة مجهرية تسمى الوحدات الكلوية. وعندما يمر الدم من 
خلال الوحدة الكلوية. تصفي شبكة معقدة من الشعيرات والأنابيب كمية صغيرة 
من الماء مع اليورياء وكلوريد الصوديوم؛ ونفايات أخرى معينة. وتكوّن هذه المادة 
المصفاة البول. ويحمل أنبوبان يطلق عليهما اسم الحالبين البول من الكليتين إلى 
المثانة البولية؛ وهي عضو تخزين أجوف. ويطرد البول 2# النهاية خارج المثانة 
بالانقباضات العضلية. ثم يترك الجسم من خلال أنبوب يسمى الإحليل. 
الجهاز التناسلي: يتضمن الجهاز التناسلي للذكر الخصيتين اللتين تتدليان ب 
جراب يسمى الصفن. والخصيتان غدد تنتج النطفات. وتنتقل النطفة من خلال 
أنابيب إلى القضيب؛ وهو عضو أمام الصفن. وتغادر النطفات جسم الرجل من 
خلال القطيية 

ويوجد معظم الجهاز التناسلي للآنثى داخل جسم المرأة. قفي أعماق الجسم 
توجد غدتان تسميان المبيضينء وتحتوي كل واحدة منهما على نحو ١٠٠,٠١٠؛‏ 
بيضة؛ ينضج منها نحو +٠١0‏ بيضة خلال سنوات الحمل للمرأة. يطلق أحد 
المبيضين بيضة واحدة كل شهر. وتنتقل البيضة إلى أسفل قناة ضيقة تسمى 
بوق (قناة) فالوب. وجسم الأنثى فيه بوقان؛ يتصل كل بوق بأحد المبيضين. 
وينفتح البوقان # أعلى الرحم.؛ وتقود الناحية السفلى من الرحم إلى قناة 

تسمى المهبل؛ ويمتد المهبل إلى خارج الجسم. 

حياة اققىد الحسيماد ء: يتكون جهاز الغدد الصماء من الغدد التي تنظم وظائف 
الجسم المختلفة. ويؤدي هذا الجهاز دورا أساسيا خ تنظيم النموء والعملية 
التناسلية والطريقة التي يستخدم بها الجسم الغذاء. ويساعد كذلك 2# تهيئة 
الجسم للتعامل مع الإجهاد والطوارئ. 


اد مالي جىاا-_-_-اا|]ح ‏ بلس 
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وتضبط الغدد الصماء وظائف الجسم بإنتاج الهرمونات. وتطلق هذه 
المواد الكيميائية ب الدم؛ والذي بدوره يحملها إلى أنحاء الجسم. ولكثير من 
اليورمونات تأثيراكواسيهعة الالعشاز ثلا يسدل هرسون الأتسولين الخلؤيا 
الموجودة 4 أنحاء الجسم تستقبل السكر من مجرى الدم وتستخدمه ويساعد 
ذ تكوين الأنسجة الدهثية. 

وتشهل القدد الضصماء الرقسة: القدد الكظرية والغدة التشامية: والهدة 
جارات الدرقية؛ والغدد الجنسية, والغدة الدرقية. وللدماغ والكليتين والمعدة 
والبنكرياس كذلك أنسجة صماء وتنتج هرمونات. 
الجهاز العصبي: ينظم الجهاز العصبي وينشط كل أجهزة الجسم الأخرى. 
ويتكون الجهاز العصبي من ثلاثة أقسام أساسية. هي الجهاز العصبي المركزي, 
والجهاز العصبي المحيطي. ويضم العينين والأذنين والآأنف وأعضاء حسية 
أخرىء والجهاز العصبي التلقائي. 

ويتكون الجهاز العصبي المركزي من الدماغ والحبل الشوكي. ويكؤن مركز 
القحكم بالج اق العصيئ: والدماغ مو لحد الجواء السبيم الأككر فيد ا ويتكون 
السطح الخارجي للدماغ من أكثر من ثمانية بلايين خلية. ويعد الدماغ أعجب 
جزء ل جسم الإنسان. حيث يجعل الإنسان قادرًا على التفكير وتخيل عالم 
الأحلام ودراسة غموض الذرة. ولا يمكن لحيوان مهما بلغ من المكر كما لا يمكن 
لحاسوب؛ مهما بلغ من القوة؛ أن يفكر مثل الإنسان. 

ويعمل الدماغ والجهاز العصبي الرائع: الذي يتشعب 4# أنحاء الجسم: ‏ 
تعاون وثيق مع الهرمونات المحمولة بالدم. أما الجهاز العصبي المحيطي فيتكون 
من الأعصاب التي توصل الجهاز العصبي المركزي بكل جزء من الجسم؛ حيث 
تربط العصبونات الحسية بين الأعضاء الحسية والجهاز العصبي المركزي. 
والأعضاء الحسية لها عصبونات حسية خاصة تسمى المستقبلات. وتترجم 


ااا ا رييب دن ا هلس 
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المستقبلات المعلومات إلى دفعات عصبية. وهذه الدفعات هي إشارات كهربائية 
تستطيع الأعصاب حملها. والجهاز العصبي التلقائي جزء خاص من الجهاز 
القلب وحركة الغذاء عبر الجهاز الهضمي. 
استعمالها. ثم يمتص هذه المواد 4 مجرى الدم ويطرد النفايات الباقية. والجزء 
الأساسي من الجهاز الهضمي أنبوب طويل يسمى القناة الهضمية: ويتكون هذا 
الأنبوب من الفم والمريء والمعدة والأمعاء الدفيقة والغليظة. وتشمل بة بقية أجؤواع 
الجهاز الهضمي: المرارة والكيد واليتكرياس والغدد اللعابية والأستان: 
وحيث أن حديثنا يدور حول الطعام فمن الحسن تتبع دورة الطعام 4# الجهاز 
الهضميء حيث يبدأ الهضم 2# الفم بتقطيع الأسنان للطعام وطحنه وتحويله إلى 
قطع صغيرة: وأثناء مضغ الطعام تصب ثلاثة أزواج من م الغدد اللعابية الكبيرة 
اللعاب داخل الفم. واللعاب يلين الطعام. ويجعله أميهل ف البلع. ويحتوي اللعاب 
أيضا على أول الإنزيمات الهضمية للجهاز. وتحول الإنزيمات الهضمية الغذاء 
إلى مواد كيميافية قطي اجيم اجخدافنها: 
ع ا . 5 
ويعد ان يبلع الطعام يدخل المريءء وهوانيوب طويل عضلي موصل إلى المعدة, 
ويحرك القبامن الغخشتلات اللسناء 0 إلى اشقل المريع 0 داخل المعدة. 
ساعات. ٠‏ وتدتج المعدة أثتاء هذا 507 الحمض الإنزيم 0 يزيدان من 
ا ا بمعدل منتظم, وتكمل إنزيمات 
هضمية متنوعة هضع الطعام داخل القطاع الأول من الأمعاء الدقيقة؛ وتفرز 


ب ابره يييي>لل222.ا, اللي 
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الأمعاء الدقيقة بعض هذه الإنزيمات وينتج البنكرياس بقيتها. وتدخل الإنزيمات 
البتكرياسسية الى داخل الأمغاء الدقيقة عن طريق قناة تصن فق الأثنا عشي 
وتفرز الكيد العصارة الصفراعءء وهي سائل يُعد بذ الكيد ويخزن 2 المرارة, 
يدخل الأمعاء الدقيقة أيضًا عن طريق قناة. ولا تحتوي الصفراء على إنزيمات, 
ولكنها تساعد على الهضم بتفتيت الجزيئات الكبيرة من الأغذية الدهنية. 

وعندما يترك الطعام القطاع الأول من الأمعاء الدقيقة؛ يكون قد هضم 
كماما وقنطن خلايا خاضة جدر يقية الأمعاء الدقيقة: وتمتص هذه الخلا يا 
المواد المفيدة من القذاء المهضوم,. وتدخل المواد الممتصة الدم. وبعص هذه المواد 
تحمل مباشرة إلى الخلايا # أنحاء الجسم. وتنقل البقية إلى الكبد. ويخزن 
الكبد بعض هذه المواد ويطلقها حسب حاجة الجسم.؛ ويعدل المواد الأخرى 
كيميائيا ويغيرها إلى أشكال يحتاجها الجسم. 

وتمر المواد التى لا تمتصها الأمعاء الدقيقة إلى الأمعاء الغليظة. وتتكون هذه 
المواد من الماء والمعادن والفضلات. وتمتص الأمعاء الغليظة معظم الماء والمعادن 
التي تدخل مجرى الدم حينئن. وتتحرك الفضلات إلى أسفل 2# اتجاه المستقيم: 
أي نهاية الأمعاء الغليظة؛ وتترك الجسم على هيئة براز. 

ويقوم الدم بتوزيع المغذيات على الخلايا والأنسجة 4# كافة أنحاء الجسم. 
وهناك يتم تفتيت المواد المغذية لإنتاج طاقة: أو لتستعمل # بناء أنسجة:؛ أو 
لتنظيم عمليات كيميائية. وتخزن بعض هذه المفذيات 24# الجسم وبعضها الآخر 
عندما تستخدم 2 الخلايا والأسجة. وتنتج هذه التغيرات الكيميائية نفايات 
تدخل ش مجرى الدم. 

هذه إطلالة سريعة على هذا الإبداع الإلاهي + التركيب الإنساني؛ وصدق 
ربنا حين قال: 7 و3 أنفسكم أضلة قصروق © (الداريات 171 
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الفصل الثاني 
الأكينية بوره اناف الجسم 
يمد الطعام والشراب الإنسان بالطاقة اللازمة لكل عمل يؤديه؛ ويزوده 
بالمواد التي يحتاج إليها جسمه من أجل بناءه وإصلاح أنسجته: ولكي ينظم عمل 
اكه و احهيزةة: 
ويوكو ما تاكله فخ غذاءع على سسفنا سباشرة: كالوحية الصسية ناهد على 
منع الإصابة ببعض الأمراضء كما أنها تساعد على الشفاء من أمراض أخرى. 


وتناول الوجبات المتناسقة المتوازنة أفضل طريقة لضمان تلقّي الجسم كافة 
الأطعمة التي يحتاج إليها. 

ويوصي خبراء التغذية وأخصائيُوها بأن الوجبة اليومية يجب أن تشتمل على 
عدد معين من الأطعمة من بين مجموعات خمس هي: الخضراوات. الفواكه. 
الخبز والأرز والفطائر والمأكولات القمحية؛ الحليب واللبن والزبادي والجبن, 
اللحوم والدواجن والسمك والبقول الجافة والبازلاء والبيض والمكسرات. 
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مجموعات الغذاء الرئيسة 

الخبز والرقاق والأرز والفطائر: تتكون هذه المجموعة بشكل رئيس من 
الكربوهيدرات, وهوالمصدر الرئيس للطاقة. 

اللحم والدواجن والسمك والبيقول الجافة واليازلاء والبيض والمكسرات: وهذه 


المجموعة مصدر رئيس للبروتيئات. 
اللبن والحليب والزبادي والجين: توفر هذه المجموعة فيتامينات (1): (ب)» 
والكالسيوم وبروتينات. 


الفواكه: مصدر ممتاز لفيتامين (ج)؛ وتوفر الفواكه أيضًا أليافا مغذية. 
الخضراوات: مصادر ممتازة لفيتامين )ع( 2 (ب) 2 رج والكالسيوم 
والحديد بالإضافة إلى الألياف. 


أنواع المغذيات 

تحتوي الأطعمة التي نأكلها على آلاف الكيميائيات المختلفة. ومع ذلك فإن 
عدد الكيميائيات ذات الأهمية القصوى 4# الحفاظ على صحتنا لا تتجاوز 
بضع عشرات. وهذه المغذيات هي التي يجب أن نحصل عليها من الأطعفة التي 

يصنف علماء التغذية المغذيات إلى ست مجموعات رئيسة: 

-١‏ الماء. 

"- الكربوهيدرات. 

"'- الدهون. 

غ- البروتينات. 

ه- المعادن. 

5- الفيتاميئتات. 
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لكل عنصر من هذه العناصر دور مهم 2# إمداد الجسم بالطاقة. وتختلف 
الأغذية ع محتوياتها من هذه العناصرء فبعضن الأغذية تحتوي على جميع 
العناصر الغذائية ولكن بنسب متفاوتة؛ ْ حين أن بعضها تحتوي على عنصر 
واحد أو عنصرين فقط؛ فمثلا تحتوي الفواكه على الكربوهيدرات أكثر من أي 
عنصر آخرء ويحتوي الخبز والحليب على الكربوهيدرات أكثر ثم البروتينات 
فالدهون: وتحتوي اللحوم على البروتينات أكثر ثم الدهون فالكربوهيدرات: 
ويحتوي السكر على الكربوهيدرات فقط. 

فإذا ما تناول الإنسان الكربوهيدرات فإنها تتحلل ث4 جسم الإنسان إلى 
سكريات أحادية بسيطة (الجلوكوز) وذلك ليستخدم مباشرة كوقود يمد 
الجسم بالطاقة؛ كما يخزن جزء منها ب الكبد على صورة جليكوجين, وما زاد 
بعد ذلك عن الحاجة يتحول إلى دهون تخزن 2# الأنسجة الدهنية للجسم. أما 
البروتينات فإنها تتحلل إلى مركبات بسيطة تمتص إلى الأنسجة والعضلات أو 
أنها تتحول إلى جلوكوز لاستخد امه كطاقة فورية: أو أنها تتحول إلى دهون تخزن 
الأنسجة الدهنية لجسم الإنسان. أما الدهون فإنها إما تتحول إلى جلوكوز 
يستخدم مباشرة لإنتاج الطاقة الفورية» أو أنها تخزن # الأنسجة الدهنية. 

وتسمى المجموعات الأربع الأولى المغذيات الكبرى؛ لآن الجسم يحتاج إليها 
بكميات كبيرة. أما المجموعتان الأخريان فإن الجسم يحتاج إليهما بكميات قليلة 
فقطء. ولذلك تسميان المغذيات الصغرى. 


وتتكون الأغذية المختلفة من المواد التالية: 

الماء: ريما كان أهم المغذياتء فباستطاعتنا العيثش. بدون أي من المغذيات 
الأخرى لعدة أسابيع؛ ولكننا نستطيع البقاء بدون ماء لمدة أسبوع واحد فقط 
تقريبًا. فالجسم يحتاج إلى الماء لتنفيذ كل وظائفه. والمحلول المائي يساعد على 
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إذابة المغذيات الأخرى وحملها إلى كافة الألياف. والتفاعلات الكيميائية التي 
تحول الطعام إلى طاقة أو إلى مواد بانية للألياف تحدث فقط # المحلول المائي, 
وكذلق يداب الجسخ ات آكاء لتقل التعاداك ويد ا«:وتاشري أيضا. 

ويشكل الماء حوالي 6٠‏ إلى 10 من وزن جسم الإنسان. ويجب أن يستهلك 
الشخص البالغ حوالي او لخر مام يوميا. ويمكن أن يتم ذلك عن طريق تناول 
السوائل التي نشربها أو الماء الذي # طعامنا. 

وصدق ربنا حين قال: # وجعلنا من الماء كل شيء حي * (الأنبياء::؟) 
الكربوهيدرات: تدخل # تكوين كل أنواع السكر والنشويات:؛ وهي التي تمد 
الأحياء بالمصدر الرئيمس للطاقة. ويزود كل جرام من الكربوهيدرات الجسم 
بحوالي ؛ سعرات حرارية. 

وهناك نوعان من الكربوهيدرات: بسيطة ومعقدة, وللكربوهيدرات البسيطة 
- وكلها سكريات - تركيب جزيئي بسيط. وأما الكربوهيدرات المعقدة التي 
تشتمل على النشويات فإن تركيبها الجزيئي أكبر وأكثر تعقيدًاء وتتكون من عدة 
كربوهيدرات متصلة بعضها ببعض. 

وتحتوي معظم الأطعمة على كربوهيدرات. والسكر الرئيس 2# الطعام هو سكر 
السكروزء وهوس كر أبيض أو بني. وهناك سكر آخر مهم هو اللاكتوز ويوجد أ 
الحليب. وهناك الفروكتوز وهو سكر غاية 4 الحلاوة؛ ويستخرج من معظم الفواكه 
ومن كثير من الخضراوات. ومن الأطعمة التي تشتمل على نشويات: الفاصوليا 
والخبز بأنواعه؛ والرقاق القمحي (حبوب الإفطار) والذرة الشامية: والمستحضرات 
النشوية كالمكرونة والشعيرية وغيرهما من الأطعمة المماثلة التي تصنع من الدقيق, 
والبازلاء والبطاطس. 
الدهون: مصدر للطاقة عالي الكثافة. ويمكن للجرام الواحد من الدهون أن يزود 
الجسم بما مقداره 4 سعرات حرارية. ويخزن الجسم من الشحم ما قيمته ١٠١٠١‏ 
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ألف سعرة حرارية كطاقة احتياطية . وتعمل بعض الهرمونات الدهنية على تحفيز 
عملية خزن الشحوم وعمليات الاستقلاب الأخرى 3# أنسجة الجسم كما يحدث مع 
هرمون التيستوستيرون الذي يدعم النشاط العضلي ويكبر حجم العضلات . 

وتتكون الدهون من كحول يسمى جليسيرول أو جلسيرين: ومواد أخرى تسمى 
الأحماض الدهنية والتي لها أهمية كبيرة 4 صحة الإنسان: ويطلق على الأحماض 
الدهنية الأساسية اسم ( القوة الكامنة) # الدهون: لأن لهذه الدهون أهمية فائقة 
حياة الإنسان . فالأحماض الدهنية الأساسية تدعم عملية إنتاج الأحماض 
الدهنية السداسية التيتحمل اسم بروستاغلاندين المناهضة للالتهابات وتقلل من 
خطر التفاعلات الذاتية المنشط# الجسم ( تفاعلات تهاجم فيها الخلايا المناعية 
الأنسجة السليمة من الجسم ). وتساعد كذلك # الوقاية من وعلاج الأمراض 
السرطائية: وامر اطن القلب» وتقصن المتاعة والعدوى والشقاء هق التهاب المفاضل: 
وهذا ليس كل شيء لأن الأحماض الدهنية الأساسية تساعد الإنسان كذلك ب 
الخروج من كأبته وحالة الإعياء التي يعاني منهاء وتحسن مظهر ولون الوجه. 
ويحتاج الإنسان إلى الأحماض الدهنية الأساسية لصناعة جدران الخلايا. 
وتلسب جدوان الخلذيا كورا مهما فاحما ب#مسحتويات الخلية ومجريات وظاقنيا 
كما تدعم متانة الأعضاء التي تكونها وتبادل المواد بين داخل وخارج الخلية. 

ومشكلة الأحماض الدهنية الأساسية أنها لا تتوفر بكثافة # الشحوم الاعتيادية 
التي يتناولها الإنسان:ء ولذا قد تدعوا الحاجة إلى تناول هذه الأحماض بشكل 
مستحضرات وعقافير. 

إن نقص الأحماض الدهنية الأساسية يخلق للانسان مشاكل صحية جمة. وهناك 
ثلاثة أنواع من الأحماض الدهنية؛ هي المشبعة:؛ ووحيدة التشبع؛ وعديدة التشبع 
وذلك بحسب عدد ذرات الهيدروجين التي .# تركيبها. وتقسم الأحماض المشبعة 
حسب حجم جزئيتها إلى أحماض تحتوي سلاسل قصيرة؛ متوسطة وطويلة . وينصح 
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بتناول السلاسل المتوسطة من الأحماض المشبعة 2 بعض الحميات ( الريجيم ) 
وبرامج التغذية . 

وعموما ينصح الأطباء الإنسان بتناول القليل من الأحماض الدهنية المشبعة 
والفشوهرة الأحماهن شير (الشدعة ولاتاك سحي كفا فسحة اقيا من الأحسامضن 
الدهنية (اوميغا -؟) والتي يعتقد أن لها علاقة وثي ثيقة بخفض مخاطر الإصابة 
بأمراض القلب . 

ويجب أن تحتوي الوجبة على بعضن الأحماض الدهنية العديدة اللاتشبع 
لآن الجسم لا يستطيع صنعها. وتعمل هذه الأحماض الدهنية الضرورية بمثابة 
وحدات بناء للأغشية التي تشكل الحدود الخارجية لكل خلية 2# الجسم. 

وتوجد الأحماض الدهنية العديدة اللاتشبع خ زيوت بعض النباتات؛ مثل دوّار 
الشمس وبذور السمسم. وي الأسماك مثل السالمون والماكريل. وتتضمن المصادر 
العادية للأحماض الدهنية العديدة التشبع الزيتون والفول السوداني. ومعظم 
الأحماظن الدهنية الشيعة موجودة. ف الأطلعية المتمتخرحة من الحيوانات مثل 
الزبدة ومنتجات الألبان واللحوم الحمراء الدهنية. 
البروتينات: تزود الجسم بالطاقة - كل جرا م بأربع سعرات حرارية «ولكنها 
فوق ذلك من أهم مواد البناء للجسم. فالعظسلات والجلد والشعر مفلا 
مكوّنة إلى حد كبير من البروتينات. وبالإضافة إلى ذلك فإن كل خلية تحتوي 
على بروتينات ولا تستطيع الخلايا أن تعمل بدونها. وكذلك تعمل البروتينات 
كهرمونات: وأجسام مضادة لمحاربة الأمراض. 

والبروتينات جزيئات كبيرة معقدة التركيب تتكون من وحدات أصغر تسمى 
الأحماض الأمينية. ويجب أن يتلقى الجسم كميات كافية من١١‏ حمضًا من الأحماض 
الأمينية. وللجسم القدرة على صنع ١١‏ منها بكميات كافية. وهناك تسعة أحماض 
أخرى تسمى الأحماض الأمينية الضرورية:؛ لا يستطيع الجسم صنعها أولا يمكنه 
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صنعها بكميات كافية؛ ولذلك يجب الحصول عليها من الوجبات. 

وأفضل مصادر البروتينات هو الجبن والبيض والسمك واللحوم الحمراء 
والحليب. وتسمى البروتينات التي 2# هذه الأطعمة بالبروتينات الكاملة لأنها 
تحتوي على كميات مناسبة من كل الأحماض الأمينية. وتمد الحبوب والبقول 
والجوز والخضراوات الجسم بالبروتينات. وتسمى هذه البروتينات بالبروتينات 
غير الكاملة لأنها تفتقر إلى الكميات المناسبة من واحد أو أكثر من الأحماض 
الأمينية الضرورية. 
المعادن: يُحتاج إليها ب النمو والحفاظ على تراكيب الجسم. كما يحتاجها 
الجسم للحفاظ على تركيب العصارات الهضمية والسوائل التي توجد داخل 
الخلايا وحولها؛ وكما ذكرنا آنمًا فإننا نحتاج فقط إلى كميات قليلة من المعادن 
4 وجباتنا اليومية. 

وبخلاف الفيتامينات والكربوهيدرات والدهون والبروتينات فإن المعادن 
مركبات غير عضوية: وهذا يعني أنها لا تتكون عن طريق الكائنات الحية. 

وتشتمل المعادن المطلوبة للجسم على الكالسيوم والكلور والمغنسيوم والفوسفور 
والبوتاسيوم والصوديوم والكبريت. والكالسيوم والمغنسيوم والفوسفور من أهم 
مكونات أجزاء العظام والأسنان. وبالإضاقة إلى هذا فإن الكالسيوم ضروري 
لتجلط الدم. وأغنى مصادر الكالسيوم هو الحليب ومنتجاته. وتوفر الحبوب 
واللحوم الفوسفور. والحبوب الكاملة والبقول كالحمص والفولء. والخضراوات 
الخضراء الورقية من أهم مصادر المغنسيوم. 

ومع ذلك فهناك بعض المعادن الأخرى المطلوبة ولكن بكميات قليلة جدًا ‏ وتسمى 
هذه المعادن بالعناصر الاستشفافية. ومن بين هذه العناصر الكروم والنحاس 
والفلور واليود والحديد والمنجنيز والموليبدنوم والسلينيوم والزنك. والحديد من 
أهم مكونات الهيموجلوبين. ويساعد النحاس الجسم # الاستفادة من الحديد 


ل ا مج0للرروبي»يه ا ل اليل 
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لبناء الهيموجلوبين. ويحتاج إلى المنجنيز والزنك # إنجاز الوظائف العادية لعدد 
من الإنزيمات البروتينية. 

وتعد كل من الخضراوات الخضراء الورقية والخبز المصنوع من القمح الكامل 
والآطعمة البحرية؛ والكبد. والكلى مصادر طيبة لكثير من العناصر الضثيلة. 
الفيتامينات: ضرورية للصحة الجيدة. ويجب تناول كميات صغيرة من هذه 
المركبات يوميًا 4 الوجبة. فالفيتامينات تنظم التفاعلات الكيميائية التي يحول 
بها الجسم الطعام إلى طاقة وأنسجة حية. وهناك ١١‏ نوعًا من الفيتامينات هي: 
فيتامين (أ)؛ وفيتامين (ب) المركب؛ وهو مجموعة من 8 فيتامينات: وفيتامين 
(ج).و(د)ءو(ه).و(ك). 

ويقسم العلماء الفيتامينات إلى مجموعتين عامتين. هما الفيتامينات المذابة 
الدهون: والفيتامينات المذابة # الماء. وتذوب الفيتامينات (أ د. ه. ك) بذ 
الدهون. أما الفيتامين (ب) المركب وفيتامين (ج) فإنهما يذوبان 2# الماء. 

فيتامين (أ): ضروري لصحة الجلد ونمو العظام. ومن بين مصادر هذا 
القيكامية العبد والخضواوات الخشراء و الضفراء والحليب: 

فيخافين (ب[ )«يسمى أيضا الثيامين؛ وهو ضروري لتحويل النشويات 
والسكريات إلى طاقة؛ ويوجد هذا النوع ث اللحوم والحبوب الكاملة. 

فيتامين (ب١)‏ أو الريبوفلافين: ضروري للتفاعلات الكيميائية المعقدة التي 
تحدث عند استخدام الجسم للطعام: ويتم الحصول على فيتامين (ب؟) من 
الحليب والحين والسمك والكين والخضراوات. 

فيتامين (ب1) ويسمى أيضاً البيريدوكسين وحمض البانتوثنيك والبانتوثين: 
وكلها تؤدي دوراً ب التفاعل الكيميائي # الجسم. وكثير من الأطعمة تحتوي على 
كميات من هذه الفيتامينات. 

فيتامين (ب؟1١)‏ وحمض الفوليك أو الفولاسين: ويحتاج إليهما لنمو وتطوير 
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خلايا الدم الحمراء وتوفير نظام عصبي صحي. ويوجد فيتامين (ب؟١)‏ 2 
امتقحات الحيوائية نخاصة الكيد: ويوحد حمطن القونباك بذ اللخضواوات زات 
الأوواق التحيراع 

النياسين: جزء من فيتامين (ب) المركب. وتحتاج الخلايا إلى النياسين 
لإطلاق الطاقة من الكربوهيدرات. وتحتوي الكبد والخميرة واللحم الأحمر 
الخالي من الدهن والسمك والجوز والبقول على النياسين. 

فيتامين (ج) أو حمض الأسكوربيك: ضروري للمحافظة على الآربطة والأوتار 
وقيرها مخ الأشبحة السسائدة: ونوحد هذا الفكاميق3 الفاكية وخامنةدة 
البرتقال والليمون وكذلك 4 البطاطس. 

فيتامين (د): ضروري لاستعمال الجسم للكالسيوم. ويوجد ‏ زيت كبد 
الحوت وك الحليب المدّعُم بفيتامين د. كذلك فإن هذا الفيتامين يتكون عندما 
يتموضن العلد لأشعة الشمس. 

فيتامين (ه) أو التوكوفرول: يساعد 2# المحافظة على غشاء الخلية. وزيوت 
الخضراوات ورقاق الحبوب الكاملة غنية بهذا الفيتامين: ويوجد هذا الفيتامين 
أيضًا بكميات قليلة 4 معظم أنواع اللحوم والفواكه والخضراوات. 

فيتامين (ك): ضروري لتجلط الدم؛ وتحتوي الخضراوات الخضراء الورقية 
على هذا الفيكامين.وتصتعة اليكفيريا عذلكق ف الأمعاء, 

وبالرغم من أن المواد المعدنية والفيتامينات يُحتاج إليها فقط بكميات قليلة 
إلا أنها حيوية للصحة تمامًا كفيرها من أنواع المغذيات الأخرى. فا مواد المعدنية 
والفيتامينات يحتاج إليها للنمو. وللحفاظ على الألياف؛ وتنظيم وظائف الجسم. 
ويعرض الجدول التالي الكميات التي يحتاجها الجسم من بعض هذه العناصر. 
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كميات الغذاء اليومية الموصى بها من بعض المغذيات الرئيسة (0؟) 
العمر كالسيوم (ملجم) | حديد[(ملجم) ب1 ( مايكروجرام م ر) أ(ملجم) ه(ملجم مت) د( مايكروجرام) 
اك م .6ه 7 0 5 00 05 
الأطفال 7 7 3 2 0 1 5 
١ 0 1 1 ٠١-3‏ 7 32 
مر 0 1 7 ١‏ 04 28 
18-8 0 ل 5 0 00 5 
الذكور لكي 2 1 56 1 0 9 
مك 0 1 56 10 0 5 
+ ١ه‏ 0 1 5 0 0 9 
م( 0 1 7 ١‏ 0 58 
178-17 0 1 26 0 0 65 
الإناث 5-4 000 178 76 10 10 1 
2-7 0 17 0 00 0 7 
+ ١ه‏ 100 4 .لا 1 1 “0 























العمر ج(ملجم) | ب١١(مايكروجرام)‏ | الثيامين(ملجم) الريبوفلافين( ملجم) النياسين (ملجم) م ن 
1ت ه 5 5 86 د 
الأطفال | مر 4 3 7 0 5 5 
الال ه 1 1 3 0 
الاسم 3 ١‏ 2 3 25 
+1 م١‏ 0 ه١1‏ 1 0 ا 
الذكور وو ,نم ةَّ ه١‏ 325 1 ما 
ا امه ٠‏ زد ه١‏ ه١1‏ 1 00 لاا 
+ ره ٠لع-ه١‏ 16 71 انا 11 
١٠" ١‏ 3 13 1 2 3. 
1-0 5 ه١1‏ 58 ١ ١‏ 
الإناث 1و1 .م 8 ١‏ 3 انوا ا 
١ ١6 8 2007‏ 0 20 
81 ه ه6١ ١5‏ 1 | 


























كجم - كيلوجرام, ج- جرام: ملجم - مليجرام: مايكروجرام - جزء من مليون من الجرام؛ 
م رح مكافئات الريتنول. م ت- مكافئات التوكوفرول؛ م ن- مكافئات النياسين. 


لل مبلللرلًو. يبا ءٍءٌء؟»_لللم 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الثالث: الخلايا الدهنية 
(أنواعهاء وتكوينهاء وأماكن تواجدهاء..) 


يقوم الجسم بتخزين الطافة الفائضة عن حاجته ‏ صور متعددة؛: وذلك 
بهدف الاستفادة منها عند الحاجة؛ فبعضها يخزن 2# الكبد والعضلات على 
شكل سكريات مركبة: والبعض الآخر يخزن # مناطق الجسم المختلفة على 
شكل خلايا دهنية. 





خلايا دهنية 

يحتوي جسم الإنسان الطبيعي على حوالي 50-٠١‏ بليون خلية دهنية. يزيد 

حجمها عند زيادة الوزن» ومع استمرار الزيادة تتكون خلايا دهنية جديدة, 

وهذه الخلايا الجديدة يصعب على الجسم التخلص منها فيما بعد. وبذلك 
يتضح سبب صعوبة إنقاص الوزن بعد الزيادة الكبيرة. 


ا _اللم#بريي يجيب ب>25._ الس 
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البدانة الداء والدواء 


الدهون الخزنة 


النواة 





تختلف الخلايا الدهنية ع وظائفها. وتتنوع 4 تركيبها وأماكن تواجدها. وتقسم 
الخلايا الرستية الى تودين؛ الخلذيا الدعفية البيضاكف والهلايا الدسقية البنية 

غالخلايا الدهنية البيضاء هي التي تقوم على تخزين الطاقة وعزلهاء وتوجد 
تحت الجلد مباشرة: وخاصة حول الأرداف والفخذين وعلى البطنء وتمثل 1١‏ /: 
من الدهون الموجودة بالجسم. 





الخلايا الدهنية البيضاء 


أما الخلايا الدهنية البنية فهي التي توجد بشكل أعمق 2# الجسم؛ حول 


با ا سبابر يبال ” . بي يبي 
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البدانة الداء والدواء 


استخدام واستهالاك للطاقة المخزنة, فهي تحول السعرات الحرارية الى حرارة: 











الخلايا الدهنية البنية 

إن توزيع الدهون البنية والدهون البيضاء 4 الجسم هو نظام يتحدد بواسطة 
الجينات, ولكن نسبة الدهون البيضاء إلى الدهون البنية تتغير مع التقدم ‏ 
ال 

فالخلايا البنية يتناقص عددها كلما تقدم الإنسان بالعمرء وغ المقابل يزداد 
عدد الخلايا البيضاء. وهذا الذي يفسر ميل الجسم إلى الزيادة الثابتة ف الوزن 
كلما تقدم العمر. وكلما حاول الإنسان أن ينقص وزنه فإن ذلك يؤدي إلى تقليل 
العاحيا الدهتية البشية والبيكناء سا أما هتدهة) عشب # الأ سان دنا واتد ا شاد 
الخلايا البيضاء فقط هي التي تزداد. 

إن من يعانون من زيادة الوزن تميل أجسادهم إلى تحويل السعرات الحرارية 
الراكية الى دسو مخورقة فادرا وهانية وحار ودلا مدو تموينها إلى لاق 
«عن طريق الخلايا البنية». فينتج عن ذلك الشعور بالبرودة وزيادة الوزن. ولكن 
عندما قستفيل الخلايا الدهنية إشارات المخ اللاكمة فإن السعرات الحرازية 


ال ا ا ل ج1جللرر وبي يه ل املد 


0ك . آله طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


الزائدة تستهلك وتتحول إلى حرارة وطاقة, ولكن عندما تكون الخلايا الدهنية 
لبنية غير فعالة أو غير كافية فإن السعرات الحرارية تتحول تلقائيا إلى دهون 
بيضاء وتتخزن ويزداد الوزن. 

فالكثير ممن يعانون من زيادة الوزن لديهم 4 أجسادهم نسبة من الدهون 
البنية منتشرة وموزعة خلال الآعضاء والعمود الفقري ولكن مشكلتهم تكمن 2 
مدى كفاءة هذه الدهون الينية ومعدل نشاطها. 

فكفاءة هذه الدهون البنية تتوقف على مواد معينة تسمى البرستوجلاندينات» 
وهي كيماويات قوية تشبه الهرمونات. وتعمل على تنظيم نشاط خلايا الجسم, 
وهي تزيد على "٠‏ نوعا مختلفا وكلها قصيرة الأمد, ولكل منها وظيفة 
موحدة. وتتواجد 3 الأحماض الذهثية الأساسية المصثفة تحت أنواع أوهيفار 1 
وأوميغاء7». 

إن وظيفة البروس توجلاندين لا تقتصر على تنظيم نشاط خلايا الجسم 
فحسب؛ بل له دور كبير بأ الحد من الجلطات الدموية؛ وتقليل احتمالات 
مخاطر أمراض القلب والسكتات الدماغية: وتقليل مقاومة الأنسولين 4# الجسم 
مما يساعد على التحكم ب سكر الدم؛ وهو يعمل كذلك كمضاد طبيعي للتورم: 
ولذا تكون له قيمة خاصة 4# حالات الالتهاب وما يصاحبه من أمراض. كما أنه 
يعمل على تحسين كفاءة الجهاز المناعي. وهو كذلك مدر للبول؛ وله دور فعال 2 
تحسين الدورة الدموية؛ والحد من مشكلات ضغط الدم المرتفع؛ والتشنجات 
والاختناق الصدريء وتشنج العضلات بسبب كثرة الاستعمال: ويساعد ب 
تنظيم الجسم للكالسيوم. 

إن الدهون النافعة هي دهون أوميغا ' وأوميغا؟ والتي هي ضرورية جداً 
للجسم.؛ ويؤدي نقصها لزيادة الوزن كما يؤدي إتباع نظام غذائي لا يحرم 
الجسم من هذه الدهون النافمة إلى تحقيق الوزن المشالي مع الانتباه إلى 
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البدانة الداء والدواء 


العادات الخاطئة التي تعيق هذاء وهو ما سيتم تناوله بالتفصيل عند حديثنا 
عن العلاج. 

تتواجد الأحماضن الدهنية أوميغا-' # أسماك المناطق الباردة و4 لحوم 
الحيوانات التي تتغذى على هذه الأسماك . 

وتجدر الإشارة هنا إلى أن كفاءة إنتاج البروستوجلاندينات من زيوت أوميغا 
وأوميغا «*» يعتمد على العديد من العوامل؛ منها: 

* الوجبات عالية السكريات. 

النقص 4# عنصر الزنك والكروم 2# الغذاء. 

» نقص المناعة والعدوى الدائمة بالأمراض. 

« كبر السن. 

© الوجبات المحتوية على نسبة عالية من الدهون عالية التشبع. 

» مرض السكري. 

« الأطعمة المقلية. 

© تعاطي الكحول. 
تناول الوجبات الغنية بالدهون المحولة «كالسمن الصناعي والزيوت المهدرجة». 

© الزيوت المطهوة «المعالجة». 

* الوجبات عالية الكولسترول مثل البيض ومنتجات الألبان واللحوم الحمراء. 

ونتيجة أحد أو مجموع هذه العوامل هو الحد من أو إعاقة تحول الأحماض 
الدهنية الآساسية الموجودة # أوميفا ؟ أو أوميغا؟ إلى بروس توجلاندينات 
لتقوم بالوظائف الحيوية السابق توضيحها. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الرابع 
الآوزان الطبيعية والطاقة المستهلكة 

من االطاقى انسيكدر ها يكون وزق الانسان حنيفا وطبيعيا درا يحظي 
بحياة أطول وصحة أكمل بإذن اللّه. وقد تنوعت الوسائل العلمية المحددة تلوزن 
الطبيعي. ومن أشهر تلك الوسائل وأيسرها؛ قياس التناسب بين الطول والوزن. 

فالعونق الطلريعي أو المثالى تحدم الإتينان ظاليا مايكون نفاسيا تطرلةة 
ويمكن قياسه بالطريقة التالية: 
الوزن المثالي للنساء- الطول بالسنتمتر- ٠٠١‏ - (الطول بالسنتمتر - )١5٠0‏ +" 
الوزن المثالي للرجال- الطول بالسنتمتر- ٠٠١‏ - (الطول بالسنتمتر- )١05٠‏ +4 


الوزن المشالي لامرأة طولها ١١‏ سم باستخدام القاعدة السابقة - هه 
كيلوجرام. 
الوزن المثالي- بناك عدا )١6 ١1٠‏ +5) 
-.ك- ٠١(‏ + ؟5) 
-50-م 
- 060 كيلوجرام. 


فالوزن الطبيعي لهذه المرأة يتراوح بين 0١‏ و11 كيلوجرام. على اعتبار أن 
(8)هو معدل الاتحواق: 

وإذا كان الوزن يتراوح بين (17 و١6‏ كيلوجرام)؛ فإن وزنها يعد زائداء وإذا 
تجاوز وزنها 4١‏ كيلوجرام يمكن وصفها عندئن بالمرأة البدينة. 

والوزن المثالي لرجل يبلغ طوله ١67‏ سم بامكضواء القاعدة السابقة يكون - 
4 كيلوجرام. 
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البدانة الداء والدواء 


الوزن المثالي- )١16١ -185(( - ٠٠١ -١85‏ +4) 
- ؟- (؟١لب؛)‏ 
15م 
-76 كيلوجرام. 
الوزن الطبيعي لهذا الرجل يتراوح بين 717 و87 كيلوجرام. على اعتبار أن 
)هو معدل الاتسراش. 
فإذا تراوح وزنه بين ( ٠١09/4‏ كيلوجرام ) فإن وزنه يعد زائد» وإذا تجاوز 
وزنه ٠١5‏ كيلوجرام يمكن وصفه بالرجل البدين. 
ويمكن اعتبار هذه القاعدة شاملة؛ وهي بمثابة مقياس لمعرفة وتحديد ما إذا كان 
وزن الشخص نايا أوزائدا أوبدينا. 


الطاقة المكتسبة والمستهلكة 

ينتظم جسم الإنسان من ناحية احتياجه للطاقة وتخلصه منها # دورة محكمة. 
ففي حين يحصل الجسم على الطاقة ( السعرات الحرارية) من الغذاء المتناول بحسب 
نوع الغذاء. فإنه يستهلكها ‏ نشاطاته المختلفة. 

وتحسب الطاقة بما يسمي بالسعرات الحرارية (2101165)) فكل حركات جسم 
الإنسان الإرادية أو غير الإرادية تقاس بهذا المقياس؛ والسعرة الحرارية هي الحرارة 
المطلوبة لرفع درجة حرارة واحد كيلو جرام من الماء درجة مئوية واحدة. ويساوي 
الكيلوسعن الواتدق ١١2‏ شمر 


الطاقة المكتسبة 

تعد الدهون هي أغنى المواد الغذائية بالسعرات الحرارية . أي بالطاقة . حيث 
تمنح المواد التي تحوي /١ - ١‏ جرام من الدهن ما بين ٠٠١ -٠١‏ كيلوسعرة 
من الطاقة. وتشكل هذه الكمية من الدهن عند الإنسان الطبيعي /5١ - ١١‏ من 
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البدانة الداء والدواء 


الطاقة الممستهلكة والمستمدة من الغذاء. وكل جرام واحد من الدهن ينتج 4 كيلو 
كالوري من الطاقة (8؟ جول). 
ومن وظائف الدهون 2 الجسم: 

فشكل الصبدو الركسن لللاقة, 

- تؤمن المغذيات للجسمء فالكولسترول يعد مكونا أساسياً من مكونات الدم. 

- تزيد سائغية الطعام وتجنب الجوع. 

- توفر للجسم الدفء والحماية. 

- تحمي بعض الأعضاء بتشكيل طبقة عازلة تحيط بذلك العضو. 

- تؤمن للجسم الحوامض الدهنية الضرورية لبناء الخلايا. 

- إذابة بعض الفيتامينات التي لا تذوب إلا 2 الوسط الدهني. وهي (4- 18-1-.1). 
ولذا فإن تناول الدهون باعتدال ضروري لنمو الجسم وحيويته. 
وتتواجد الدهون بشكل رئيس 2 الأطعمة ذات المصدر الحيواني؛ وي بعض 
الأطعمة النباتية: وتقسة الدهون إلى " أنواع رئيسة: 


الزيدة الحليب الكامل الدسم, الجبنة صفار البيض,: 
الشحم الحيواني؛ المرغرين 


الدهون غير ا مشبعة ونصف 
قدا > 20 زيت السمك, المكسرات, زيوت البذور والحبوب 





أما المصدر الثانى والثالث للطاقة فهما الكريوهيدرات والبروتينات: حيث يعطى كل 
جرام واحد من الكربوهيدات والبروتينات حوالي أربع سعرات حرارية - 18,؛ كيلو 
كالورى من الطاقة. 


* ملاحظة: الكالوري - حريرة -18,؛ جول. 
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البدانة الداء والدواء 


إنتاج الطاقة: يوضح الشكل أدناه كيف تنتج الخلية البشرية الطاقة. حيث تنتج 
معظم الطاقة ‏ تركيبات دقيقة تسمى المتقدرات ( الميتوكندريا)؛ وتخزن 2 مركب 
يسمى (ث ف أ). وتحتاج المتقدرات إلى وقود لإنتاج الطاقة؛ والذي يأتي من الغذاء. 

ففي البداية يكسر الجهاز الهضمي الغذاء إلى أحماض أمينية وأحماض دهنية 
وسكريات بسيطة. ويحمل الدم هذه المواد إلى الخلايا. حيث تكسر السكريات إلى 
حمض البيروفيك 4# سيتوبلازم الخلية؛ كما ينتج جزء من (ث ف أ). وتدخل الأحماض 
الأمينية والدهنية وحمض البيروفيك إلى المتقدرات. حيث تحدث سلسلة من التفاعلات 
الكيميائية ينتج عنها (ث ف أ)؛ ويتكون ثاني أكسيد كربون وماء ب شكل فضلات. 





إنتاج الخلية البشرية للطاقة 


الطاقة المستهلكة (الطاقة الفورية): 

إن الطاقة التي يحتاجها جسم الإنسان تنقسم إلى قسمين: 

-١‏ طاقة أساسية؛ وهي التي يحتاجها الجسم لنشاطاته الغير إرادية؛ مثل دقات 
القلب والتنفس وحركة الأمعاء وغيرهاء وعادة ما تعادل ١-05٠‏ من إجمالي 
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البدانة الداء والدواء 


الطاقة اليومية التي يحتاجها الشخصن النقيط جد ارواءوضده/ إذا كان 
الشخصى مقرييظ النشاظ كد 1ذ] فاخ الششصى غير شيط 

"- طاقة النشاط والحركة؛ وهي التي تنتج عن قيام الإنسان بالنشاطات المختلفة 
خلال يومه. كالمشي والسباحة والحركة بصفة عامة. 

ويمكننا حساب احتياج الإنسان من الطاقة باستخدام المعادلة التالية: 


إذا كان الشخص نشيطاً - الوزن ا 4٠‏ 
إذا كان الشخص متوسط النشاط - الوزن ا ا 
إذا كان الشخص فليل النشاط - الوزن ٠‏ 14" 


وعادةها يحناء الإنسان المادى > المقوسط الوزن كل يوم إلى بحواتى 41؟ سعرا حزازيا. 


كما يلي: 
5 الك ال الاك 6 ال لك الا 012 

الذكور الإناث 

حتى ” أشهر هع واه 
5-8 قوير 33 3786 
/ - 9 أشهر م ف 
كلا فير 9 هدم 
5-١‏ سنوات سينا دا 
> ل سقوااق دللا هع 
٠١ - 7‏ سنوات ل 6 
59> 16 سنورات 0 4 
١186-6‏ سنة ها" 5١٠‏ 


والتحكم # الوزن هو عملية ضبط كمية الدهون ش الجسم, وتعتمد هذه العملية على 
تنظيم العلاقة بين كمّية الطاقة المكتسبة (الطعام الذي يَتَناوله الشخص) والطاقة 
الممستهلكة (مقدار النشاط الحركي الذي يقوم به). ولذا فإن كمية الدهون .ي الجسم 
تقل كلما قلت كمية الطعام وزاد مقدار الحركة. 
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الباب الثاني 
البدانة؛ تعريفها وأسيايها ومعدل انتشارها. 





الفصل الأول: تعريف البدانة وأنواعها وأعراضها. 

الفصل الثاني: معدل انتشارالبدانة عائيا. 

الفصل الثالث: معدل انتشار البدانة 4 المملكة العربية السعودية 
الفصل الرابع: أسياب البدانة. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الأول 
تعريف البدانة وأنواعها وأعراضها 

تسد النذاقة امن أعقر الأمراض الققارا وكأقيرا علق الصبعة العامة للأفراد 
والمجتمعات. وهي أكثر مشكلات التغذية شيوعاء كما أنها من أصعب المشكلات 
الصحية وقاية فاج 

قد ينظر الكثير إليها على أنها أمر بسيطء وقد ينظر البعض إليها على أنها مجرد 
منظر غير مقبول أو تشويه لجمال أجسادناء وقد يفطن القليل إلى خطورتها؛ ومع ذلك 
يقفوا مكتوخ الأيدي غير قادرين على إيقافها. 


ماهي البدانة 

انستطيعٌ أن نقول أن هناك العدود هق القمريفاك للنن اثلاث طريحها عل مر الستوات 
لكنَّ واحدًا منها لا يصل إلى مستوى التعريف الموضوعي الذي لايظهر ما يعارضه؛ ظو أن 
فثالك تقطة محددة ركاردة يبدأ عندها تأثيرٌ واضحٌ ا 
أومعدل سن لكان عن اليل وظمع تعريف موضوعيّ نّ للبدانة: إلا أن 
الأمرّ أبمد ما يكون عن ذلك يكنا أن اعبات الذي يعتمد عليه التتشخيص أيضًا ليس 
000 فهل المعيارٌ موزيادة تراكم الدهون جذ الجسم عن حدً ؛ يتفق هليه أم المفيار 
هوّزيادة وزن الجسم عن حد معين مرغوب فيه بالنسبة للطول بغض النظر عن سبب 
هذه الزيادة ؟ ثم ما هيّ الحدود الفاصلة بين الوزن الزائد بالميزان؛ والبدانة كما تراها 
العين؟ كثير من هذه التساؤلات ليس له جواب محدد. 

وبالجملة فإن البدانة تعرف على أنها زيادة وزن الجسم عن الحد الطبيعي بسبب 
ؤيادة الأشجة الدهنية ©115511' 056م4801/ وتراكم الدهون :)75١(‏ وينتج تراكم الدهون 
.4 الجسم عن زيادة حجم الخلايا الدهنية أو بسبب زيادة عددهاء وهذا التراكم ناتج 
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البدانة الداء والدواء 


عن عدم التوازن بين الطافة المتناولة من الطعام والطاقة المستهلكة. 
وفلف طلريقة تحري البدانة محسي العني حيث قرف البواتة لدع الأطفال 
رالزاافايه نوو اسل رانوا ران مرقسر اح ا 
منحنى النموء بينما تعرف زيادة الوزن بأنه وقوع مؤشر كتلة الجسم 2# مستوى يتراوح 
بين 6 و 40 من منحنى النمو. ويتم حساب مؤشر كتلة الجسم بقسمة الوزن ( بالكيلو 
7 على مربع الطول ( بالمتر ). أما عند البالغين فتعرف زيادة الوزن 0 وقوع 
شركتلة الجسم # مقدار يزيد عن 5, 74 وتعرف البدانة بأنها زيادة مؤشر كتلة 
لبي 0 


5اوع/ 20 0غ 2 رولزه8 م2 
-32 
-31 


20 
ص 


في مه 
ن ص 


3 


ل 
أت 


دم 
ص 





2 
2 
ره 
لسر 
سم 
- 
سل 
2 


بم 
وي 








. العمربالسنوات 


جر احود جود كد 5 اوور حو ا ا 2 
0 31858 17 1415716 3135 12 7789:30:11 6 5 4 3 2 





(5دعلا) عوم 
منحنى النمولمؤشر كتلة للف" 
سيا العقاد إلا أنه هد مق 57 القياسات التي يمكن من خلالها + حدق البدانة 
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البدانة الداء والدواء 


وزن طبيعي 
4م - و 





توزيع الأجسام بحسب كتلة الجسم 

والبدانة هي مرض معقد ومتعدد التأثيرات: اجتماعيا سيا معسيا (59:51)ء 
وهومرض يصيب المجتمعات بجميع فتاتها الصناعية والنامية ويؤشر على الأفراد 
بجميع أعمارهم (/11). 

وتختلف البدانة عن زيادة الوزن + أن مص طاح البدانة إذا أطلق فيقصد به زيادة 
الدهون غير الضرورية # الجسم.ء أما زيادة الوزن فقد تكون بسبب زيادة الدهون وقد 
تكون بسبب زيادة حجم العضلات أو العظام أو غيرها. 

وبهذا فلا يعني زيادة وزن الأشخاص أنهم بُدناء. على الرّعْم من أن كلمة زيادة 
الوؤن غالبا نا ستل علد رصيف البدانثة. قي الزيادة الوزن ببساطة أن الشخصن 
يَزْن أكثر من لوطل الوزن الطبيعي لطول مُعين. كما أن هناك أناسا يبلغ وزنهم أقل 
من متوسط الوزن المتناسب مع طولهم لأن لديهم عظامًا وعضلات أصغرء بينما 
هناك الخرون يقل وذتهسم تقيجة لقلة الدهتون لديهم» وقد يكون لقن الوزن شيجة 
لبعض الأمرامن: 
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البدانة الداء والدواء 


إذا يتكون الجسم كناك الجدول القالى من هده مركيات سد خل با ساب الوق 
فمنها ما لا يحتوي على شحوم مثل: العظام والعضلات والأسنان والأنسجة الضامة 
وكثير من الأعضاءء ومنها ما يحتوي على دهون ولكنها تعد دهون أساسية وضرورية 
لنمو الإنسان وحياته؛ مثل الدماغ والأعصاب والقلب والكبد والثدي وتشكل ما حجمه 
"/ عند الرجال و7١/‏ عند النساء ؛ ومن الدهون غير الضرورية والتي عادة ما تتراكم 
تحت الجلن وك الأحفناء وجول عضن الأعضاء: 




















توزيع الوزن 4 الجسم 
الوزن الكامل للجسم 
الوزن بدون شحوم (955-55/ من الوزن الكامل للجسم) 
الاعضاء الدم الجلد (14/) العظام (15/[) 
29 )074 
0 ال 0 
الماء )/04-١/57(‏ الي المعادن (0/) 
أنواع البدانة 


يعطن التكجراءأستقادا إلى أشيابها: بكوم يعض الحلياء يتصيقيف البواثة بحنب هرته] 
وشدتهاء ومنهم من يصنفها بحسب توقيت ظهورها. 

ولتسهيل الأمر فيمكن تصنيف البدانة إلى النوعين التاليين (8؟): 
النوع الآول 

وهوالذي يبدأ من الطفولة؛ ويستمر طوال العمر ويكون عادة صعب العلاج لأن 
السمنة ث الصغر تكون بسبب زيادة عدد الخلايا الدهنية # الجسم» وهذه الخلايا لا 
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البدانة الداء والدواء 


النوع الثاني 

وهوالذي يظهر 2 منتصف العمرء ويكون لدى النساء أكثر من الرجال: ويرجع 
سببه إلى زيادة حجم الخلايا الدهنية لا إلى زيادة عددهاء وهذا النوع من السمنة 
يمكن علا جه بالتغذية السليمة. 
عوامل الخطورة عند البدينين 

لقد بينت الدراسات الحديثة أن الخطورة على الصحة العامة والقابلية للإصابة 
بأمزاض الاسرايية القاجنةركذلك يداد السكرى قرفي ينوزيم الدسوة ها الجسم 
أكثر مما ترتبط بكمية هذه الدهون: فمن المعروف أن توزع الدهون يختلف أ 
الرجال غنه .ف التسماءء كيتيا تختؤن التساء الدهون -ك متطقة الفحديخ والآرداف 
وخسون الريجال الدكوة ب#امتطفة اليظق: كنا آن الرجال يكترفون نيه أعلمة 
الدهون بين أحشائهم مقارنة بالنساى حي يمثل الدهن الحشوي 126 171566121 
4 الرجال١”/‏ من وزن الجسد مقابل 7 فقط # النساءء وربما كان ذلك بسبب 
اختلاف حجم الخلية الدهنية 4 الرجال والنساء. فالخلية الدهتية الحفوية اكير 
حجمًا ب الرجال والخلية الدهنية تحت الجلدية أكبر # النساءء ولهذا أصبمحٌ قياس 
كمية الدهن المتراكمة 4 منطقة البطن هو الأهم إذا أردنا تقدير مدى الخطورة 
التي يمثلها تراكم الدهون على صحة الشخص. ويتم ذلك من خلال قياس محيط 
القصيير: اذا زاة عن ! سه 2 اترجال أ الاسم ف لسار فا نه فل وو بخطورة 
غلئ الصضبحة: كنا ساض تتصيله انها . 

فرعن الكت على اللزيطن ووامركةكوع الشخص بصنا يا بالبوانة, رتريجب وعرفة 
مدى الخطر المحيط به بسببها وما يصاحبها من أمراض وأحوال أخرى. 

ويعتمد خطر البدانة وتأثيرها على العاملين التاليين (8؟): 
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البدانة الداء والدواء 


أولا: شدة المرض وتوزيع الدهون 

فخطورة البدانة تزداد طردياً عند البدناء 4 الأحوال التالية: 

- زياد نوكر علة النعسه: 

- إيافة نعبط بحسن 

> زياد الاسنة ييه بحي لصن الى حشيظ ادر 

كالسيتايةة القطفة النارية من الحسه ( سبق التشاحة | (خضيوض] تسسافة الخصير 
اش تفتى تنسب الدهون هتني الإخفساء الو اخلية) تشع خطرا أكبرمن النسيتة ال 
تحصل 2# منطقة الحوض والأرداف (سمنة الكمثرى). 


ثانيا: وجود أمراض أو عوامل خطورة مصاحبة 
فوجود هذه العوامل المصاحبة يزيد من خطورة السمنة؛ وأهم تلك العوامل هي: 
- وجود تاريخ عائلي لبعض الأمراض المزمنة؛ مثل أمراض القلب وداء السكري. 
- قلة الحركة والنشاط. 
- ارتفاع ضغط الدم الشرياني. 
- ارتفاع نسبة الكولسترول الكلي والدهون الثلاثية 4# الدم. 
- ارتفاع نسبة الكولسترول السيئ (.1.1(1 ) أكثر من 1٠١‏ ملجم/دسل أو ؛ ,؛ مل مول/لتر. 
- انخفاض الكولسترول الجيد ( .آ(111 ) أقل من 0"ملجم/دسل أو ,3١‏ ٠مل‏ مول/لتر. 
- التدخين. 
- داء السكري من النوع الثاني. 
- التقدم بالعمر ( أكثر من 0: سنة للرجل وأكثر من 00 سنة بالنسبة للمرأة؛ أو بعد 
توقف الدورة الشهرية). 
إن الأشخاص البدينين ( مؤشر كتلة الجسم أكثر من :)"١‏ أو الأشخاص ذوي الأوزان 
الزائدة (مؤشر كتلة الجسم بين 70 و5, 19) ولديهم اثنين أو أكثر من عوامل الخطورة 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


المشار إليها سابقاء يتحتم عليهم إنقاص أوزانهم للحد من المضاعفات المتوقعة للبدانة. 
إن إنقاص حوالي “٠١‏ من الوزن الزائد يخفف كثيرا من احتمال حصول المضاعفات 
المتعلقة بالبدانة (9؟5-١؟).‏ 


أما بالنسبة لذوي الأوزان الزائدة والخصر النحيف (نسبة محيط الخصر إلى 
الحوضص أقل من8, ٠‏ للسيدات وأقل من ١‏ للرجال) ولا يوجد لديهم أي من عوامل 
الخطورة الأخرىء فإنهم ينصحون بالحفاظ على أوزانهم ومحاولة عدم زيادتها. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الثاني 
مدا تقفار ادك علاكيا 
لقد أكدت الأبحاث العلمية العالمية 4 كثير من دول العالم الانتشار الكبير للبدانة ب 
الآونة الأخيوة[ 09# )ى 
إن مشكلة البدانة مشكلة عالمية يعاني منها كثير من شعوب العالم المتقدم والصناعي 
والتي تزداد مع زيادة وسائل الترفيه والراحة؛ قفي بريطانيا مثلا ازدادت نسبة البدانة 
بين البالغين من 8: 2# عام ١158م‏ إلى ١5‏ 2# عام 1956م (4"). و الولايات المتحدة 
الأمريكية ارتفعت نسبة البدانة من ١7‏ إلى ٠١‏ بين عامي ٠157م‏ - 1388م ثم إلى 
/االزك عام ١٠٠٠م‏ (39, 10). 


معدل انتشار البدانة ( ) 
معدل انتشار البدانة (7 ) 





75138 1960-1962 79 1988-1994 | 
]1[1971-1974 1] 1 1999-00 
] [ 1976-0 








معدل انتشار البدانة 2 الولايات المتحدة الأمريكية منذ عام ١915‏ وحتى عام ١٠٠٠م‏ 


0ك . آله طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


وأشارت دراسة حديثة للمركز الأميركي للوقاية من البدانة إلى أن عدد الأشخاص 
الذين يعانون #2 الولايات المتحدة من البدانة ث ارتفاع؛ وسجل زيادة # "١‏ ولاية 
أميركية 2 ٠٠١1‏ مقارنة بالعام الماضي. 

حيث أضحى واحد من كل أربعة أميركيين يعاني من البدانة 2# 19 ولاية أميركية 
مقابل ١!‏ ولاية العام الماضي وتسع ولايات 2# العام .7٠٠5‏ بينما لم يكن # أي ولاية 
أميركية أكثر من ٠١‏ ممن يعانون البدانة ْ العام .144١‏ وتبين أن 377 من الأميركيين 
لا يمارسون أي نشاط بدني. 

واف تقريرمكتب " تروست فور اميركانهالك” اذى ينشرمتد أريع سثوات 
حصيلة سنوية عن البدانة أن نسبة البدانة ارتفعمت # ١١‏ ولاية أميركية للعام الثاني 
على التوالي؛ وأنه لم تسجل # أي ولاية أي مؤشرات عن تراجع الظاهرة. وشهدت ولاية 
"ميسيسبي" (جنوب) إحدى أفقر الولايات المتحدة الأميركية أكبر عدد من الذين 
يعانون البدانة إذ فاقت نسبتهم للمرة الأولى ٠١‏ » لتبلغ 1, 3١‏ /ز. 

وبحسب الإحصاءات العالمية فإنه قدر إصابة حوالي ٠٠١‏ مليون بالغ بالبدانة حول 
العالم ب عام 1450م؛ وارتفعت هذه النسبة إلى حوالي ٠٠١‏ مليون بالغ بي عام ١٠٠٠م:‏ 
ويوجد 2 العالم حاليا اكثر من مليار مصاب بزيادة الوزن واكثرمن ٠١‏ مليون شخص 
مصاب بالسمنة (/ا؟). 


ال ليهو يضيم>بلد61012حهيللللللس 
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البدانة الداء والدواء 





توزيع زيادة الوزن والبدانة 4 دول العالم المختلفة 


ولم يقف ارتفاع نسبة البدانة على البالفين بل تعداه إلى الشباب والأطفال؛ حيث بلغت 
نسبة البدانة لدى الأطفال # الولايات المتحدة عام 197١م‏ 1 وارتفعت هذه النسبة 
عام 1144م إلى :/٠١ 7١‏ أما ل الدول الأوروبية فإن نسبة البدانة ازدادت من /,غ : 
إلى ", 15 2# العقود الأخيرة (1؟). وتفيد الإحصاءات العالمية إلى إصابة حوالي ١/8‏ 
مليوخ طقل تحت سخ المدوسة باليدانة. ويحسب دراسة أجرتها منظبة الضحة العامية 
فقد بلغت نسبة السمنة بين أطفال المدارس على نطاق عالمي ؟,؟ /. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الثالث 
معدل انتشار البدانة 4 المملكة العربية السعودية 

لقد أصبحت البدانة مشكلة حقيقية يواجهها العالم وتعاني منها الأسر والهيئات 
الصحية؛ وقد انتشرت البدانة 4 العصر الحديث بشكل مرضي ملحوظء كما تعد 
السدردية خا مقيسة دول القالم القى شمات من اتاد السية الندانة خصوصيا في 
الأطفال والمراهقين: والتي تصل # كثير من الأحيان إلى بدانة مفرطة تتطلب التدخل 
الجراحي لعلاجهاء حيث بلغ إجمالي العمليات حتى عام (7١٠٠م)‏ أكثر من أربعة آلاف 
عملية جراحية؛ وقد أفادت دراسة أن دول الخليج فيها ثالث أكبر نسبة بدانة 4 العالم 
بعد الولايات المتحدة وأوروبا. 
البدانة لدى البالغين 

تشير الإحصاءات المحلية إلى فشو هذا الداء وانتشاره لدى المواطنين السعوديين؛ 
فقد تراوحت نسبة الإصابة بالبدانة 4 دراسات وطئية متعددة # مناطق المملكة 
المختلفة بين /؟017-7/ بين الرجال ( 5-77" لزيادة الوزن . و7١-55/‏ للسمنة) ؛ وقد 
وصلت النسبة إلى مؤشرات أخطر بين النساء: حيث تفاوتت نسبة البدانة بين 745و 
(55-75/ لزيادة الوزن: و 5١-١4‏ للسمنة) (17؟-75). ولا شك أن هذه النسب 
المرتفعة مؤشر خطر . وداع مؤكد على ضرورة تبني برامج وطنية للحد من انتشار هذه 
الظاهرة الخظيرة: 

وك عام ١١٠٠م‏ أظهرت نتائج دراسة طبية واسعة على مستوى المملكة أن نسبة 
زيادة الوزن بلغت 55,9 ( 4,"؛ بين الذكور و8, 5١‏ بين الإناث) . والبدانة 
وضحلت إلى "ةذ ,1/55 بيخ الذكوز وأكلانيخ الأثاث) «ويلغت نسمية البدافة 
المفرطة "رز هما يدل غلى أن ظاهرة ؤيادة الوزن والبدانة متعقرة كثرة بين 
أفراد المجتمع السعودي . إذ أن ما يقارب من ٠١‏ من البالفين تجاوزت أوزانهم 
الأوزان الطبيعية (45). 
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البدانة الداء والدواء 


البدانة لدى الأطفال 

تعد البدانة لدى الأطفال من الظواهر التي بدأت تطفو على سطح المشكلات 
الصحية. والتي تنذر بخطر كبير على مستقبل صحة أبناءنا ومعيشتهم. كما أنها من 
المشكلات التي تشهد تقدما ‏ حدوثها لدى فلذات الأكباد مما يجعل الاهتمام بهذا 
الموضوع # غاية الأهمية. 

لقد بينت الدراسات الميدانية 4 المملكة ازدياد نسبة البدانة لدى الأطفال 2 العقود 
الأخيرة . ففي إحدى الدراسات التي أجريت عام ١199م‏ على الأطفال تبين أن 0, ٠١‏ 
/ مصابين بالسمنة و57, ١8‏ مصابين بزيادة الوزن» وبعد عدة سنوات قام مجموعة 
من الباحثين بدراسة مشابهة تبين فيها زيادة نسبة السمنة إلى “١١7‏ وزيادة الوزن 
وصلت إلى 2١5‏ (7:57). 

ما يا ترتبط غالبا بمشكلات صحية ف الطفولة؛ إلا 
أنها مو شر خطر على صحة أبنائنا . لأن الأبحاث العلمية تثبت أن البدانة تدى الأطفال 
فركيظ ازقاطا وققا بالندانة ف السياي ران الطفن اتسين أككر ضرطسة الندافة عند 
بات سمه تصكل إلى ٠‏ من الطفل السليم (54). وهذا يعني أنهم معرضون 
سستقياذ لجبيع الأمراض التي تسببها البدانة. 


البدانة لدى المراهقين 

تعد مرحلة المراهقة من المراحل المهمة ‏ تحديد خصائص الإنسان الثقافية 
والاجتماعية والصحية؛ حيث تلعب المؤثرات والمعتقدات التي يتعرض لها المراهق ‏ 
هذه المرحلة نور ين لف تعزن مستقيله. 

كما أن ااتر اكيم مس اجون لهت يا كاميةة هايا والجونافيا ومعلركيا افإنهة 
كذلك يحتاجون- ولاشك- إلى عناية صحية متميزة: تهتم بدراسة مشكلاتهم 
الصحية وأسباب المراضة والوفيات بينهم؛ ومن ثم بذل الأسباب الوقائية اللازمة 
وعلاج أي خلل صحي. 


0ك . آنه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


ولآن المراهقة مرحلة انتقالية حرجة من مراحل الحياة؛ تربط بين مرحلة الطفولة 
والبلوغ؛ وتتميز بالنمو السريع والتطور الجسماني والنفسي والاجتماعي الكبير؛ ومرحلة 
من الانطلاق قد يصعب السيطرة على سرعة انطلاقتها وطموحها وحماسها. وتهورها 
أحيانا. ولآن المراهق عادة أقل إصابة بالمرض من الصغار وكبار السن, وزيها أكتردائرا 
بالتحولات الحضارية والتمدن ووسائل الإعلام (44) فإن مشكلاتهم الصحية بالجملة 
لاتنال نصيبها من الاهتمام العلمي والعملي.# العالم أجمع؛ وي المجتمعات العربية 
على وجه الخصوص. 

وق البداثةمن هع اتسكلؤت الستعية والعطاكية الت قف كل خط را خلى نسنحة 
الشباب والفتيات: ولقد قمت بدراسة أ عام ٠٠١"‏ لمعرفة مدى انتشار البدانة بين 
الشباب # مدينة الرياض وتبين إصابة ١١,8‏ من الشباب بزيادة الوزن: وانتشار 
السمنة بين 9, ١٠/زمنهم .)5١(‏ وتبين كذلك ازدياد نسبة البدانة مع تقدم العمرء وهو 
ما أكدته الدراسات المتعددة حول العالم (/ا": 41). 

وقد أجريت دراسة مشابهة بين طلاب المدارس # جدة وتبين إصابة ؛ , ١‏ بزيادة 
الوزن و, ؟١/‏ بالسمنة (0). 

وبمقارنة هذه النتائج بالدراسات العالمية يظهر أن المراهقين السعوديين أكثر سمنة 
من الرامقين الأمريكبين وأقل شقاطا وذنيا امن ]ريما يسود لك إفى حك الأنشطاة 
الرياضية المدرسية # مدارسناء وعدم كفاءتها للقيام بما يتطلب منها من تحبيب 
النشاط البدني للطلاب وتعويدهم عليه. كما أن هذه الزيادة الملحوظة 4# نسبة السمنة 
لدى المراهقين يعكس وبشكل واضح مستوى التغير الكبير الذي تحول إليه المجتمع 2 
العقود الأخيرة: والمتمثل # زيادة الطاقة المتناولة من الوجبات الغذائية ذات السعرات 
الحرارية العالية (4):وقلة اسكيلاك الطافة الجسمية والمتبكلة ف صضعف الرياضة 
البدنية وقلة الأنشطة الحركية والتمارين الرياضية. 

إن الإصابة بمثل هذه الاعتلالات وخاصة 4# هذه المرحلة العمرية الحرجة مؤشر 
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لمزيد من التراجع ‏ صحة الأفراد والمجتمعات. والمراهق الذي يعاني من مشكلات 
خذانة اكترسركية للأقراض وموم ضيرنه فالبيؤقة لدى اخرافقين مكلا كز رد من نسة 
إصابة الإنسان بأمراض القلب والشرايين وداء السكري أضعاف ما عليه ذوو الأوزان 
السليمة (45: .)0١0‏ 


ل الل 2 5 ا ل لج”بلر ىه .يي هليليىى.ى2ىىيع 
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الفصل الرابع 

أسباب البدانة 
كقيرا ما يتبادر إلى الذهن عند الحديث عن البدانة السؤال التالي: هل إذا 
أفرط الإنسان 2# طعامه فقط يزداد وزنه ويسمن5 أم هل يسمن الإنسان لعدم 


ممارسته الرياضة؟ 
والحق أنه ليس كل من يفرط بالأكل يصبح سميناء ولا كل من يمارس 
الرياضة نحيفا. 


فالإغراط 2# الأكل وحده لا يؤدي بشكل منفرد إلى البدانة» بل المسألة أبعد من 
ذلك: فهتاك أسباب عديدة تساعد فق زيادة الوزن. وهتاك العديد من الأشخاضص 
الذمن كراهم يفرطونية تناول الطماء: إلا أن وانهم طبيسي أو ريما يكون واقدا 
قليلاً: فما هي الأسباب الحقيقية للبدانةة 

إن الأسباب المؤدية لظهور البدانة متعددة وليست مقصورة 4 سبب واحد؛ بل ربما 
يكون تراكم بعض الأسباب لدى معظم البدناء سبب لذلك . ومن أهم تلك الأسباب : 
أولا: العامل الوراثي 

استطاع العلماء التعرف على الكثير من أسباب العلاقة بين البدانة والوراثة لدى 
الحيوانات وخاصة الفكران:ووهد أن هذه العلاظة فخسن على الموركات ( الحينات ): 
حيث اكتشف العلماء أن بعض الفئران لديها مورثات تسبب إيقاف آلية مراكز الشبع 
4 الدماغ؛ بينما تؤدي هذه المورثات إلى جعل أجسام هذه الفئّران تفرز كمية كبيرة 
من الهرمونات التي تساعد على زيادة الوزن بسهولة: الأمر الذي يجعل استهلاك هذه 
الدهون صعبًا. كما أن هناك مورثات تجعل بعض الفئران أكثر بدانة من الأخرى عندما 
تعطى كمية من الطعام تحتوي على نسبة عالية من الدهون إذا صاحبها قلة # الحركة. 

أماك الإنسان: فإن دور المورثات غير معروف تمامًا كما هو الحال .4# الحيوانات, 
ولكن الباحثين وجدوا أن هناك دلائل على أن بعض الأشخاص لديهم الاستعداد للبدانة 
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دون غيرهم بسبب المورثات. وهذا ما يفسر انتشار السمنة 4 بعض الأسر . ففي دراسة 
أحريت على طلاب المدارس الكاتوية وحد أن +#1كتظ من الطلات الندتاء ينننون 
لآباء نحفاء, وبين العوائل التي يكون فيها أحد الوالدين بدينًاء وجد أن ٠١‏ من الأطفال 
بدناء؛ وبين العوائل التي تضم والدين بدينين كان 7١‏ من الأطفال بدناء؛ كما أوضحت 
هذه الدراسة أن الطفل الناشيّ داخل عائلة بالتبني؛ لا تظهر عليه هذه العلاقة الوراثية 
(01). وقد قام فريقان من العلماء بدراسة العلاقة بين أوزان الأبناء المتبنين ‏ أسر 
غير آبائهم وأوزان أبنائهم وأمهاتهم الأصليين. ومقارنتها بأوزان المتبنين لهم؛ وتبين 
وجود علاقة قوية بين أوزان الآباء والأمهات الأصليين مع أوزان أبنائهم؛ وعدم توافق 
أوزان الأبناء المتبنين مع أوزان الأسر التي قامت بتبنيهم (07:07)؛ وقد قمت بدراسة 
مشابهة لمعرفة العوامل المصاحبة لظهور البدانة لدى الشباب؛ وتبين وجود علاقة 
وطيدة بين انقشان البدانة بين أفراد الأسرة الواحدة (51): وبالجملة من المتفق عليه 
أن بدانة الوالدين هي العامل الأهم # ظهور البدانة لدى الأولاد (04). مع ملاحظة 
أن الطفل الذي ينحدر من أبوين بدينين ليس من الضروري أن يكون بديناء بل عليه أن 
يضاول كمية من السعرات الحوارية تؤين على حاجنه رجت يكون بدينا. 

إن انتشار البدانة بين أفراد الأسرة الواحدة قد يكون بسبب وراثة الجينات المسببة 
للسمنة (أوالاستعداد للإصابة بالسمنة)؛ ويمكن أن تكون بسبب تشابه العادات 
الغذاتة وتمظ اللفيشنة لدى أفراد الأسرة الواحدة: :وقد يكون الأسناب:مثية اشرق 
(5غ ”هوه -لاة). 
هل تم اكتشاف الجين المسبب للبدانة؟ 

لقد أكتشف 2# عام 1544م أكثر الجينات شهرة وهو المسمى « جين أوب 

« ©0662 05 116 وهذا الجين يعمل على إنتاج هرمون يسمى ليبتين. 

وهرمون الليبتين يتم إنتاجه # الخلايا الدهنية بالجسم عندما تبدأ تلك الخلايا 
الامتلاء بالدهن بعد تناول وجبة دسمة. وبعدها ينتقل الليبتين 2# الدم حتى يصل 
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إلى المخ ليحفز مركز الشهية ( مركز الشبع) على إيقاف الشعور بالجوع. 

الليبتين مركب الكمو يسبل العيصددر مرا فاقيا بأ تعره غدرا أكين 

من الطافة. 

وبالعكس فإن كانت مستويات الليبتين منخفضة (وذلك بعد تناول الطعام بعدة 
ساعات) فإن غيابه يرسل رسالة تدعوا إلى تناول شيئاً من الطعام, وتمنع حرق 
كثير من الطاقة إلى أن تتناول الطعام. 

وحتى يستمع المخ إلى صوت رسالة الليبتين . تحتاج خلايا مخية معينة إلى وجود مادة 
كيميائية على سطحها تسمى مستقبل الليبتين: ويعمل الليبتين 2# الدم على الالتصاق 
بهذا الممستقبل؛ وهذه تعد الخطوة الأولى الضرورية حتى يرسل الليبتين رسالته إلى 
خلايا مركز الشبع. 

إن النقص الحقيقي 4# هرمون الليبتين هو سبب نادر للبدانة 4 البشر ومن ناحية 
أخرى فإن وجود خلل ب مستقبل الليبتين وبي غير ذلك من الكيماويات التي تسهم ب 
إزسال وسالة اللنيعين إلى خلايا مركو الشيع قن بلسي دورا مهما قا ظهوو البرانة: 

عضن العلماء:مكفاكلون بان اكتشاف جين أوب وغيره من جينات البدانة المكتشفة 
حديناً سوف تؤدي إلى طفرات كبيرة ب علاج البدانة» وربما بنفس الطريقة التي 
يعمل بمقتضاها تناول الأنسولين على جعل مرض السكري تحت السيطرة:؛ فإن 
التقنيات العلاجية الحديثة سوف تعمل على تعويض جينات السمنة المعيبة ومساعدة 
البدناء على إنقاص أوزانهم دون آثار جانبية خطيرة. 

وتجدر الإشارة إلى أن الجينات المؤدية للبدانة مرتبطة بعمل الميتوكندريا 
(20102020118) وهذه بدورها تحدد نسبة سرعة التفاعلات الأيضية لدى الإنسان 
وتورث عادة عن طريق الأم (58). 

من ناحية أخرى يظهر دور الوراثة 4 توقع البدانة؛ وقد يوحي شكل الجسم على 
مدى إمكانية ظهور البدانة. فالأشخاص ذوو الأيدي العريضة والأصابع القصيرة 
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يكونون عرضة للبدانة أكثر من ذوي الأيدي الرفيعة والأصابع الطويلة. 

كما أن توزيع الخلايا الدهنية ‏ الجسم هو أحد الموروثات التي يرثها الإنسان عن 
أهله. وهذه الخلايا تكون عادة على البطن والصدر والأرداف والفخذين. 

زهنذا السامل وان كان عاملا ركسا إلا أنهلا رمد مق هرا اونما بذاته فاون الفكم 
4 الأسباب التالية فإن أثر هذا العامل لا يكاد يذكر. 
ثانيا: بعض الأمراض 

تطاهر اليد ائة أجيانا >انحدض العلامات الكذاهرة تحن الأمراضن + وحاضنة أمراطن 
الغدد الصماء؛ ففرط إنتاج هرمون الغدة الكظرية؛ وضعف إنتاج هرمون الغدة الدرقية, 
واختلال إنتاج الهرمونات التناسلية هي أسباب لظهور البدانة لدى بعض المرضى . 
وهذه الهرمونات بدورها تؤثر على مراكز الشبع والتغذية الموجودة # الدماغ. 

فالفدة الدرقية تفرز نوعين من الهرمونات يعملان على تذويب النسيج الدهني. 
فعندما تعمل هذه الغدة بشكل زائد ونشط فإن ذلك يؤدي إلى زيادة تناول الطعام مع 
فقدان مستمر للوزن. 

أما إذا كانت الغدة الدرقية تعمل بكسلء فتكون النتيجة زيادة 4# الوزن بالرغم من 
قلة الشهية وقلة تناول الطعام. 

كما أن بعض الأمراض الوراثية المتعلقة باختلال الصفات الوراثية تظهر ب صورة 
بدانة؛ وكذلك بالنسبة لبعض أمراض الجهاز التناسلي لدى المرأة وغيرها. 

واضافة إلى ما سبقء فإن البدانة قد تحدث نتيجة إصابة مراكز الدماغ الخاصة 
بالتغذية والشبع. وذلك إما بسبب الإصابة 4# حوادث أو بالعدوى بالأمراض أو بسبب 
بعض الأورام السرطانية. 

الأأأن نسبة حدوث هذه الأمراض لدى البدتاء قليلة جدا, تدرب 9-ة/ز, ولا يشخيل 


أن يشك كل إنسان # وجودها وهو يعلم أن بعض الأسباب القادمة متواجدة. 
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كاتا الطامل لتقي 

يلغب الغامل النفمسي دوزا كبيرا زا التحكم ا شهية الإثسان ووظائفه اليومية. 
وتؤثر العوامل النفسية بشكل مباشر على نوعية الكل وكيفيته. فهناك كثير من الناس 
يأكلون بشراهة عند إحساسهم بالحزن أو الضجر أو الغضب. 

كما وجد أن بعض الأشخاص البدينين يعانون من النهم العصابي. فهم يأكلون كميات 
كبيرة جدا من الأطعمة الدسمة # وقت قصيرء ثم يحاولون التخلص من الطعام عن 
طريق إحداث القيء أو القيام بالتمارين العنيفة للتخلص من الطاقة الزائدة. 

3 و 

ويوجد أ الدماغ مراكز مسئولة عن الشهية والجوع والشبع وتنظيم الوزن. تعطي 
هذه المراكز الشعور هذه الأحاسيسسن., وتجه :هذه المراكز الشخصن يأكل العمية الكاضية 
لإمداد الجسم بطاقة تكفي لاحتياجه. و حين أن مراكز التغذية تجعل الشخص يقدم 
على الطعام؛ فإن مراكز الشبع تعمل على كبح أو إيقاف مراكز التغذية؛ مما يجعل 
الشخص راغبًا ب التوقف عن تناول الطعام. 











مركز التحكم ف الشبع 
وآلية عمل مراكز التغذية والشبع معقدة جذاءوهناك عدة أسباب تساعد 4 إرباك 
عمل مراكز التغدية, ومنها الضغوط النفسية والعوامل الوراثية كما سيق. 
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وهو الراكز حساسة عدا سيد أن أقل طحقط تعيب فق أن يسوي كلاذ 
عميقا ب عملهاء وبالتالي يؤدي إلى زيادة مفرطة خ الوزن. 
كمأ أن الندائة قن تكون أحن الأهعراضن المهمة تعن الأمراطن النكسية وخاضة 
الاكتثابء إذ قد يلجأ المصاب بمرض الاكتئاب إلى الفرار من مش كلته النفسية 
بتناول القدر الكبير من الطعام. ويعاني بعض مرضى القلق كذلك من زيادة الوزن 
وذلك لنفس السبب السابق. 
بل إن أي حزن عميقء أو كآبة شديدة: أو حداد مؤلم؛ أوهموم طويلة أو إفراط 
4 التفكير وغيرها من الضغوط النفسية؛ يمكن أن تخل بتوازن الشهية مما يؤدي 
بالتالي إلى البدانة. 
ومن أشهر الاضطرايات النفسية المؤدية للبدانة: 
.١‏ حالة اضطراب الأكل المفرط 01501061 2811856-62]1285: /5١-١‏ من 
السمان يعانون من هذا الاضطراب. 
". حالة فرط الأكل التصاعدي 61212812م17 51081755176 : تبدأً يْ عمر 
الطفولة وتستمر حتى يصل الوزن إلى ١٠١‏ كيلوجرام قبل سن ١”5؛‏ وقد 
يكسب المريض ١0‏ كيلوجرام //سنة. 
".متلازمة الأكل ليلا ©1012 0111© غ118 : تكثر بد البدينين: وتتميز 
بأن ١-6٠‏ من الطاقة المتناولة تكون 4 ساعات الليل. 
غ. الأكل الانفعالي 620118 81201101121 : ويحدث فيه إفراط 4 تناول 
الطعام نتيجة حدوث صدمة عاطفية؛ وخاصة أثناء الكرب 565655 والكآبة 
10 .:. 
4. الإدمان على الأكل 480011102 1000: وهو مرتبط بمادة السيروتونين 2 
الدماغ وساعات الضوء 4 الشتاء. ويعيد بعض المتخصصين 2 الأغذية 
الرغبة الملحة ب تناول بعض الوجبات إلى ما قد تحتويه هذه الوجبات من 
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رابعا: استخدام بعض الأدوية 
هناك العديد من الأدوية يمكن أن تزيد ‏ وزن الجسم عدة كيلوجرامات. وأهم هذه 


الأدوية: الكورتيزون ومشتقاته؛ الهرمونات النسائية؛ وموانع الحمل وبعض المضادات 


خامسا: الإفراط 4# تناول الوجبات ذات السعرات الحرارية المرتفعة ( زيادة الطاقة المتناولة) 





يعد هذا السبب من أهم الأسباب المؤدية إلى البدانة؛ إن لم يكن أهمها على 
الإطلاق. فالإفراط # تناول الحلويات والسكريات والنشويات والدهنيات ذات 
السعرات الحرابية العالية هو العامل الركسى :فق فشي هده الظا يشر 3 ( الأ خق اه ا 

تكلبا كارن الاتتبان قثية أكبريق الشهراف الحرارية هناها لضان هذه 
السّعرات الزائدة تتحول إلى دهون؛ وتخزن على هيئة شحوم 2# الجسم. فمثلا عندما 
نأكل ١٠5,؟‏ سعر حراري زيادة عما نحتاجه. فسوف يتحول هذا إلى (0, )٠‏ كجم 
دهنء سواء أكان ذلك خلال أيام أم أسابيع: وبالعكس فلو أكلنا كمية تقل عن 5٠١‏ , ؟ 
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سعر حراري عما نحتاجه. فإن الجسم يُفقد )١,5(‏ كجم من الدهن المخزون. 

وتؤدي كمية الطعام درا أساسيا 2 زيادة الوزن مقارنة بنوعية الطعام. وقد يتناول 
الأشخاص البدناء أو ذوو الوزن الطبيعي والنحفاء كمّية متساوية من الطعام: لكن 
الاختلاف الناتج 4 الوزن يكون بسبب اختلاف العلاقة بين كمية الطعام المتناولة وكمية 
الطاقة المستخدمة # كل حالة. 

ومن المؤكد أن التهام الغذاء ذو السعرات الحرارية القاليه مع عدح كنرك هده 
السعرات يؤدي إلى تراكم الدهون 2# جسم الإنسان: علنا بأن الدسون لها كقادة أعلى 
من الكربوهيدرات والبروتينات # التكتل # أنسجة الجسم الدهنية. لقد أدى انتشار ما 
يسمى بالوجبات السريعة - الغنية بالسعرات الحرارية - إلى انتشار البدانة والأمراض 
المصاحبة لها 2 أجزاء كثيرة من العالم لم تكن تظهر فيها من قبل. 

ويمتاز مثل هذا النوع من الوجبات بلذاذة الطعم وحلاوة المذاق وإغراء التقديم: 
ولدذا شإن منع النفس مثها يعد من الصعوبة بمكان عند كثير من الناس: وك المقايل 
أدى ذلك إلى جنوح كثير من البدناء عن ما يفيدهم, .وما هوضروري لبناء أجسامهم 
كالظتروات والشوا قفو بحاس ومن ونا كه .بوذا ماريقون ا أشكرة كيدا حزث أن 
القضية لم تعد تقتصر على الإفراط يج تناول الأطعمة ذات السعرات الحرارية المرتفعة 
فحسب؛ بل تعداه إلى القصور خ تناول المواد الضرورية لصحة الجسم ونموه كذلك . 

ولا يقتصر دور زيادة تناول الطعام ذو السعرات الحرارية المرتفعة على حدوث 
البدانة عند الكبار فحسب بل يعتقد بعض العلماء أن إعطاء الأطفال الرضع كمية كبيرة 
من الأكل فوق ما يحتاجونه يسهم ‏ زيادة عدد الخلايا الدهنية لديهم: وهذه الخلايا 
لها القدرة على تخزين الدهون بسهولة: مما يجعل هؤلاء الأطفال عرضة للإصابة 
بالبدانة طوال حياتهم. 

ولو أردنا أن نكون صادقين مع أنفسنا فإن هذا السبب هو السبب الأول والأهم؛ وهو 
السبت الأوحد ف أكثر مر 9/ز من حالات البدانة, 
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سادسا: السلوك الغذائي الخاطئ 








إن السلوك الغذاكي السليم هو أحد أهم روافد البناء الصحي المحكم, والغذاء 
الصحي طريق آمن للصحة السليمة؛ كما أن السلوك الغذائي غير الصحي ذو أثر 
كنيز على الضمحة حاطدرا ومستقبلا: فين المتعاوظ:هلية أن التغذية غير الصنسية 
من مسببات ارتفاع ضغط الدم وظهور داء السكري والبدانة وهشاشة العظام؛ وزيادة 
نسبة الدهون # الدم وأمراض الأسنان والعديد من الأمراض الطارثة والمزمنة؛ كما أن 
لبعض الأغذية دور ظهور بعض أنواع السرطانات. (15-0917). 

تعد التغذية والسلوك الغذائي من أهم المؤشرات الصحية التي تعكس وعي المجتمع 
وإدراكه. وق لين خورا رذ الصبحة العامة للأغخراد والجشعاث: وتحده الرؤية 
المستقبلية للتخطيط الصحي والتوعوي. 

وتشمل هذه التغذية والسلوك الغذائي نوعية وكمية الوجبات المعتادة لدى الفرد 
والأسرة. والطريقة التي يقدم بها الطعام. والآلية التي يأكل بها الفرد والممارسات 
المتعلقة بالتغفذية. والمقصود بنوعية الأكل هو كمية الدهون المضافة إلى الأطعمة, 
والذوق العام للشخص والعائلة؛ فبعض الناس يكثر من أكل المعجنات والأطعمة الدسمة 
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وآخرون يفضلون تناول الأطعمة الطازجة كالخضروات والفواكه. 

إن ارتباط الأمراض المزمنة كالسكري وارتفاع ضغط الدم وأمراض القلب 
والشرايين والسمنة والربووالسرطان والأمراض النفسية وغيرها بأنماط وسلوكيات 
المعيشة والغذاء (14:17:17) ليؤكد على أهمية الاهتمام بأنماط وسلوكيات 
المعيشة للتقليل من الأمراض وتخفيف مضاعفاتها . بل لمنع حدوثها بإذن اللّه. 

ولقد أكقت الدواسات العلبية هدوى التفيير ف سلوك وهاداث الأغراد غيق 
الصحية 4 الوقاية من الأمراض وتخفيف مضاعفاتها .)7١-55207(‏ 

إن السلوك الغذائي السليم مطلب ملح للمحافظة على صحة جميع أفراد الأسرة, 
وبخاصة الصغار منهم. لقد بينت الدراسات الميدانية # العالم ضعف الحالة التغذوية 
اناق تياف عمو والتاشة على وجة التتمسرض: وانقفنا ن السلرك الغ اق شيو 
السوي بين مختلف فئات المجتمع؛ قفي الولايات المتحدة الأمريكية على سبيل المثال 
تبين أن 84 من المراهقين يتناولون كميات كبيرة من الدهون؛ وأن 3١‏ منهم يتناولون 
الدهون المشيعة (586 586113460 ) بصورة كبيرة؛ كما أن تناول الخضروات والفواكه 
قليل جدا بالنسبة للحاجة اليومية؛ وأن 1١‏ من المراهقين لا يتناولون وجبة الإفطار 
مطلقا :ووجى أيضا أن يفوسط كبية العالسيرم المضاوقة يريا لايتساوق + ملبجرام 
بيئما المعتمد عالميا مثل هذه الفئة العمرية أن لايقل عن ٠‏ «#الأمليجراء يوقيا (50). 
وعلى الصعيد المحلي فقد أظهرت دراسة قامت بها إحدى الباحثات أن الأطفال 
اللسموديين يتناوتون الحلوياك وا للقصرويات القازية ببددل ار اكايويها (1ك] آنا 
على مستوى المراهقين فإن المشاهد أن حالتهم التغذوية بعيدة كل البعد عن النمط 
الصحي المطلوب. حيث يلاحظ كثرة تردد هذه الفئّة على أماكن بيع الوجبات السريعة 
داك القيمة القذاكية | اتحفشية والسغعراث الحراوية والدهفيات المرتفعة: وكذلك تتاول 
الحلويات والسكريات والمشروبات الغازية بكثرة [19). 
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وخ إحدى الدراسات المحلية التي أجريت على أكثر من آلف مراهق 2# مدينة 
الرياضء تراوحت أعمارهم بين ٠١-١7‏ سنة بهدف استقصاء سلوكهم الغذائي: ودراسة 
العوامل الثقافية والاجتماعية والصحية المؤثرة فيها إضافة إلى تقييم معلوماتهم عن 
لآثار الصحية للتغذية وعلاقة تلك المعرفة بسلوكهم الغذائي تبين ما يلي (/4): 
© أن (54,17) فقط من المراهقين يتناولون الإفطار يوميا خ المنزل. 
أن زارا* )من اترامقين متعادون على شري القرويات القازية يوميا. 
* (245,8) يتناولون الوجبات السريعة أكثر من مرة أسبوعيا. 
* (7200,4) متهم نادرا د شرة أن أقل: اسرعيات ما يتناولون الحليب. 
* وأن (507,5/) منهم نادرا - مرة ار كن اوها - مايتناولون 
الخضروات أو الفواكه. 
« أما بالنسبة لتناول السكريات والحلوياث فقد تبين أن (18,6) قد اعتادوا 
عليها بصفة دائمة . 
© كما تبين كذلك أن ( ؛, 57/) منهم يتناولون غذاءهم أثناء مشاهدة التلفاز. 
لين آن هناك ارضاظا وكيقا مين السارله الحذائى عير الصيمع ونين التقده 
بك العمز ووهود الأمراطن اللؤفتة وسهاوسة هادة القدريكين. 
© أن معظم الطلاب يتمتعون بمعلومات جيدة عن الغذاء وتأثيراته. حيث أجاب 
(17:1/) و( 55:0) منهم بإجابات صحيحة عند سؤالهم عن منافع 
شرب الحليب وتناول الخضروات والفواكه بالترتيب. كما أقر (؟,75/) 
فكاو الوحبات السريعة واحدوائها على تركيق غال من الدهون الضارة: 
٠‏ أتضح وجود علاقة طردية بين دقة المعلومات الغذائية والسلوك العداني, 
فالذين أجابوا بأهمية تناول الحليب ومشتقاته للصحة كانوا أكثر تناولا 
يننا عايب 4١‏ و 41) من الذين تنقصهم المعلومة ( ٠‏ ونا بورك لل 
إن الذيق أقرُوا بأهمية تقاول التقضروات والفواكه هنم أكثر طاولا يوميا لها 
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(:755) من الذين لم يقروا بذلك :)/5١١5(‏ وك المقابل فإن الذين أيدوا 
مخسان الوجبات السريعة أقل تقاولاً يوميا لها (7/6,1) من الذين لا يعملون 
بمضارها .)720811١(‏ 
© مثلت وسائل الإعلام العامة ( التلفاز والراديووالمجلات والصحف ) أكثر 
الوسائل تأخيراً # سلوكيات المراهقين الفذائية. حيث تبين أن (01,4)) 
يحصلون على معلوماتهم الغذائية من التلفاز والراديوء وأن )7/47,١(‏ 
يأخذون معلوماتهم عن التغذية من الصحف والمجلات. يلي ذلك المناهج 
الدراسية (7؟,58/) ثم القراءة العامة (55,4/). 
ومن يتأمل نتائج هذه الدراسة يجد أن السلوك الغذائي لدى المراهقين # السعودية 
يحتاج إلى مزيد عناية واهتمام. حيث يظهر انتشار السلوكيات الغذائية غير الصحية؛ 
كتناول المشروبات الغازية والوجبات السريعة بصورة كبيرة توافق إلى حد كبير ما كان 
عليه أمثال هؤلاء الشباب # الماضي القريب (19) وتقارب الممارسة الغذائية ب بعض 
البلدان العربية (17). كما نجد أن المحافظة على الوجبات الضرورية للحياة السليمة 
والمهمة 4 بناء الجسم بناءً صحيا كتناول الحليب ومشتقاته؛ والح رصص على وجبة 
الإفطار. ومداومة تناول الخضروات والفواكه؛ دون المأمول # معظم المشاركين. وهذه 
السلوكيات الغذائية تشيه إلى حد كبير سلوك المراهقات السعوديات )7١(‏ وكذلك 
المراهقين الذكور # الولايات المتحدة الأمريكية (51: .)1/١‏ 
إن تنامي ممارسة السلوك الغذائي غير الصحي مع تقدم العمر نذير خطر؛ وهو 
من المؤشرات التي يجب أن تؤخن بعين الاعتبار عند التخطيط لأي برنامج إرشادي أو 
ترصري قد رمز الك إلتى أن الزاهق قود اراك سطتي | جر |اهقة مانزال ماقرا بينا قاد 
من نصائح أثناء الطفولة؛ ومازال محافظأ على بعض الس لوكيات السليمة التي ورثها 
عن والديه ومدرسيه:؛ بينما بدأت هذه السلوكيات تتدنى مع تقدمه # مرحلة المراهقة 
نتيجة للتغيرات الشخصية والنفسية التي عادة ما يعيشها المراهقون 2# هذه السنوات. 
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كما أن تحول المراهق من مرحلة الاعتماد على الأسرة # تهيئة واختيار نوع الغذاء إلى 
الاعتماد على الذات والتأثر بالأصدقاء قد ينمي هذا السلوك (77): ولربما لضعف 
البرامج الإرشادية الموجهة لهذه الفئة دور ْ ذلك. 

إن ممارسة السلوك الصحي ع حياتنا اليومية عامل مهم 4# تحقيق الصحة 
بمفهومها الشامل للفرد والمجتمع؛ ومن ذلك الاهتمام بجوانب التغذية السليمة 
وممارسة الرياضة المناسبة للعمر والحالة الصحية والمتفقة مع تعاليم الدين الحنيف 
وكيم الحم [ :وإ ذاكاو هذا السلرك مهما تعد فكات الح فاخ أمييقة 
تزداد أثناء مرحلة المراهفة حيث تؤكر الحالة القزائية على قطون شعور الراهق بالثقة 
وفقدين انف ومن التق عليه إن السارف نذا اكاييتي الغسو التقدية تار ذائرا 
مياكسرا بالقيم الت ترب كلها الذرم ملت صطقاره رتقيير هليم يلات اتدل المعيد 
الأولى أهون بكثير من محاولة تعديلها 2 الكبر .)17١(‏ 


وبكل الأحوال.. فالإنسان لا يستطيع تغيير جيناته الوراثية؛ لكن يمكنه التحكم بنوعية 
أكله ومقدار الأنشطة الحركية التي يقوم بها. وقد نجح كثير من زائدي الوزن .2# تنقيص 
أوزانهم باتباع السلوك الصحي واختيار أطعمة قليلة السعرات لحرا > 
زيادة نشاطاتهم الحركية . 
سابعاء الكمول وقلة التشاظ الشرك (فقصن الطافة المستيلعة) 
وهذا السيب قاليا ما يكو رديناً ناشلة: حي ينقاد البد نان على قلة"الطركة نتزجة 
للصعوبات التي يواجهونها عند حركتهم . وهذا يزيد من صعوبة الأمر وتفاقم المشكلة. 
نقد أحوفك المدثية الف تمتها حاليا وتسارع الشلون التعفى ب وساقل اللواضلات 
والافتضنال ققوات كيرة ه بحياقاء فرفرت المدي.هن التجيتود والأوقات, إلا أنها أدت 
إلى نشوء حالة من الخمول والكسل والخلود إلى الراحة والدعة مما أدى بدوره إلى 
التشان أمراطن العضضر المختافة وهلى رأسها البداثة: 
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ومن المعروف أن البدانة نادرة الحدوث # الأشخاص دائبي الحركة أو اللذين تتطلب 
أعمالهم النشاط المستمرء وي المقابل فإن قلة النشاط البدني بمفرده ليس بالسبب 
الكلي لحدوث البدانة .)١0:14(‏ 

سكيلك الرياضة البدتية كمية كبيرة من السهعراف الحرارية وكلنا زافكشدة 
الشمارين الرياظسية: ؤا د اسهيادك الطاقة السرارية فطلا متدما يمقى شخص وزئة 
/كجم بسرعة 1 , 0 كم/رساعة: فإن كمية الطاقة الممستهلكة هي 5٠"‏ سعر حراري 
4 زمن مقداره 97 دقيقة. وهذه الطاقة تساوي كمية السعرات الحرارية الموجودة 2 
كأس من الحليب المخفوق. كما أن نفس الشخص يستطيع أن يستهلك نفس الطاقة عند 
ركوب دراجة لمدة مقدارها 1١‏ دقيقة؛ أو عندما يجري لمدة 51 دقيقة. 

ناس فنية السمراظ الحزارية التسديلكة مووز االتشسخصي فيكلا ابض 
الذي يزن 4" كجم» يستهلك نصف الطافة التي يستهلكها شخص يزن 18 كجم عندما 
يقومان بنفس التمارين الرياضية 4 زمن متساو. 

إضافة إلى ذلك تزداد الشهية بزيادة الحركة لدى الأشخاص غير الخاملين؛ و 
المقتايل لأتفل الشهية لذئ الأشخاض الخاملين. كما أن الشهية لآ تقل غرخ حد معين حتن 
وتوقلت الحركة. 

والمشاهد ا أن هناك ترابط وثيق بين قلة النشاط البدني وتفشي البدانة, 
وأن نسبة البدانة تزداد مع نقص النشاط البدني؛ وأن ممارسة النشاط البدني ب 
المملكة العربية السعودية ‏ تناقص؛ وخاصة بين الشباب والناشئة؛ وأن ممارسة 
النشاط البدني ش المجتمع يحتاج إلى مزيد عناية. فقد بينت إحدى الدراسات 2 
مدينة الرياض وجود الارتباط الوثيق بين فشو البدانة لدى المراهقين والخمول (74). 
وساهمت # رسم صورة محددة لطبيعة النشاط الرياضي بينهم, حيث شارك # تلك 
الدراسة 6 طالباً من طلاب المرحلتين المتوسطة والثانوية؛ ووافق معظمهم (7/30,7) 
على أن النشاط البدني ضروري لصحة الجسم. وتبين أن (47,0/:) منهم يمارسون 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


الرياضة بدرجات مختلفة. ولكن بعد التدقيق ب طبيعة النشاط البدني الذي يقومون به 
تبين أن نسبة الرياضيين - وهم الذين يمارسون النشاط البدني أكثر من ثلاث مرات 
أسبوعيا لمدة لا تقل عن ثلاثين دقيقة ب كل مرة- (؛ 0 ٠‏ بينما كان قليلي النشاط 
توم الذين لأيمارتسون الرياسة مظلقا أويمارسوتها مرة واعدة أسحيوهيا د ة لا 
تتجاوز النصف ساعة- ( :)/157,١‏ ومن المتعارف عليه بين أوساط المهتمين بالصحة 
والنشاط البدني أن مثل هذه الممارسات الرياضية المحدودة لا تعد رياضة ولا يحصل 
من خلالها الفائدة المرجوة من مزاولة النشاط البدني؛ حيث تؤكد الهيئات العلمية أن 
مادون قلات مراف بالأسيو لأيمه تشاط يدنيا متتظما يقي الجسم #ونقية يأذق الله 
تمالن من الأسراطن مار 

ووجد علاقة بين عدد مرات الرياضة الأسبوعي ومدة كل برنامج يقوم به 
الطلاب؛ فالذين اعتادوا على كثرة عدد مرات النشاط البدني الأسبوعي يميلون إلى 
زيادة مدة هذا النشاط. وي المقابل يلجأ قليلوا النشاط البدني إلى قصر مدة هذه 
البرامج؛ ووجد كذلك أن هناك علاقة طردية بين زيادة الوزن وعدد مرات الرياضة 
الأسبوعي. فقد مثل أصحاب الوزن المثالي بين الذين يمارسون الرياضة مرة أو أقل 
أسبوعياً (, 757/) فقط ٠‏ بينما كان البدناء ( 8 47) من مجموع هذه الفئّة غير 
النشطة. كان النشاط البدني الأكثر شيوعا بين الطلاب هورياضة كرة القدم ( 
25 ثم السباحة ( 7517,9). حظيت الاستراحات والمنتزهات بالنصيب الأكبر 
(؟,54) من أماكن مزاولة الرياضة: تلتها المدارس ( ؛ , 4؟)؛ ثم الشوارع العامة 
والطرقات ( 5 ؟2,5). 

نقد أغليرت هذه الدوايسة أن ظلة طالاب اكداوس القوسيطة والفاتوية ثريا نعانوة 

من الكسل وقلة النشاط البدني: وأن النشاط البدني لدى فئّة طلاب المدارس يقل مع 
تقدم الغبر كطلاي الريكلة الثاكرية أذل تفنساظا مع طلذت اقرئحلة التريسطة زهذه 
الملاحظة ذات دلالات خطيرة على إدراك المجتمع السعودي لأهمية النشاط البدني 
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المنتظم وتفاعلهم معه. ويدعم هذا الاستنتاج ما توصل إليه باحثان سعوديان قاما 
بإجراء دراسة على مرتادي النوادي الصحية بمدينة الرياض وتبين أن حوالي خمسين 
بالمئة من هؤلاء الشباب يمارسون النشاط البدني هرةواحده فخط أسوعيا (110) هذا 
مع الأخذ بالاعتبار أن عينة تلك الدراسة هي من صفوة المجتمع من ناحية النشاط 
البدني: ولربما لوطبقت مثل تلك الدراسة على عينة عشوائية من عامة المجتمع لتبين 
عظم حجم المشكلة. 

و دراسة مشابهة أجريت على عينه من الأطفال 2# المملكة لدراسة فسيولوجيا 
النشاط البدني لديهم؛ تبين أن الخمول البدني منتشر بينهم كذلك؛ حيث أظهر الرصد 
اليومي لضربات القلب عن بعد أن أكثر من 07 من الناشئة لا يقضون الحد الأدنى من 
النشاط البدني الضروري لصحة القلب (178). 

وبالتمدلة ...هون أصيج اتشيول اليد ف مركا فرظا ف البصودية بحي يما 
منه حوالي ١‏ من الأطفال والناشئة. و١7‏ من فئّة الشبابء و١8‏ من البالغين 
.)٠١(‏ وأصبحت ظاهرة قلة النشاط البدني وضعف ممارسة الرياضة سمة العصر 
ومقيع اللثية :ف الاقم هموما (حيك تعبا شسيّة الخمول البدص ييز ستكان الغالم 
إلى حوالي “٠١‏ من إجمالي سكان العالم :)١١(‏ وك الدول العربية على وجه 
الخصوص (؟7١52١).‏ 

إن هناك علاقة وثيقة بين عدم ممارسة الرياضة والوفيات الناتجة عن أمراض 
الجهاز الدوري الدموي؛ وتعد قلة الحركة عامل خطورة للإصابة بأمراض الشرايين 
التاجية (5/؛ ١/)؛:‏ وبحسب تقارير منظمة الصحة العالمية فإن ما يقرب من مليوني 
شخص يلقون حتفهم كل سنة # العالم نتيجة الأمراض المتعلقة بقلة النشاط البدني 
(؟1). وتشير الإحصاءات الصادرة من الدول النامية إلى أن الخمول البدني سبب 8 
0 من وفيات أمراض القلب التاجية؛ و0؟/ من وفيات داء السكريء و57/ من وفيات 
سرطان القولون # الولايات المتحدة (5؟): و57 من وفيات أمراض القلب التاجية # 
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بريطانيا (4). 

إن النقص المشاهد 2# الاهتمام بالرياضة والنشاط البدني المنتظم قد وكسيا 
ب اتمناز الأشراكب3 الستفيل وشو ولت الأبحاف العلبية علا الفلافة المباشرة 
بين قلة النشاط البدني وظهور كثير من الأمراض (١6)؛‏ فالعلاقة بين قلة النشاط 
البدني وأمراض القلب والشرايين وارتفاع ضغط الدم وداء السكري؛ وهشاشة العظام 
(87:87) والسمنة واضطراب مستوى الدهون # الدم من الحقائق العلمية التي أثبتتها 
التجارب والأبحاث المتكاثرة :)٠١(‏ وأكدتها التجمعات وال منظمات والهيكات العلمية: 
وأيدتها الممارسة الصحية 2# العالم أجمع (54)» بل إن السلوك الغذائي غير السوي 
والنشاط الرياضي غير المنتظم يمثل السبب الرئيس لوفيات أكثر من ٠٠١,٠٠١‏ فرد 
كل عام 2 الولايات المتحدة الأمريكية (10). ولذا فقد أصبحت العلاقة بين السمنة 
والحياة الكاملة حقيقة علمية لا حدال فيها + 

إن تدهور الإحساس بأهمية النشاط البدني وقلة ممارسته وخاصة # هذه الفئة 
التمرية الكثر #مؤشر خظر على مستقيل أخياتنا القادمنةوذلك لذن الشناهد أن 
الأطفال والشيناب هم أكذر كاك التبتمم تباط وبحركة وممنارسة لالاتسفلة المدتية كينا 
أن المراهق الذي يعتاد على نمط معين من النشاط البدني قلما يتجاوزه إلى ما هو أصح 
متم راج اللوادق الغائل هالا ما بصي كاتا عترها سدم يه القمي برمن القفارف 
عليه وقد أثبتته الأبحاث العلمية أن الكبار أقل حركة ونشاطأ من الصغار, وأن الطفل 
والرافق الحاملين خانها منانكرنا خاملين بعد مرحلة البلوغ والرجولة أو الأنوثة (9). 


ثامنا: عوامل أخرى 

العمر 

يزيد عدد الخلايا الدهنية إضافة إلى زيادة حجمها # أحوال أخرى مثل البدانة # 
الفترة العمرية من ؟5١-8/١‏ قدير نوين اح سنة. وعند زيادة الوزن بعد البلوغ بما 
يعادل أكثر من ١‏ من الوزن الطبيعي. 
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ووجد أن البدانة تزداد كذلك # مرحلة الشيخوخة؛ ويمكن أن يفسر ذلك بأن 
الإنساة يققد ورا من الال النصاية مع ؤناةة النسر رسا أ+البشالات سنهلك كيه 
من الطاقة أكبر من الطاقة المستهلكة بواسطة الأنسجة الأخرى؛ لذلك تقل الطاقة 
البذوادة ويزيسد الور عل الرضع من أ الشخص له يكير شيك به بظايه القداتن. 
وبلا حخل هذا أكثر ل النساع سد سخ الخممين وتوقف الدورة الشهرية: 

ولقلة الحركة والنشاط # الكبر دور مهم كذلك # الميل إلى زيادة الوزن و4 ضعف 
العضلات وبالتالي نقص الطاقة المستهلكة. 


الحمل المتكرر 

وجد كذلك أن البدانة تزداد مع زيادة عدد مرات الحملء ولوحظ أن 
السمنة الزاكدة عن الحد الطبيعي المكتسبة أثناء الحمل يصعب التخلص 
منهاوذلك بسيب زيادة عدد الخلايا الدهنية اضافة الى زيادة حجمها. 
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الباب الثالث 
الآثار الصحية وغير الصحية لليدانة.. 





الفصل الآول: الآثارالجسمية لليدانة. 
الفصل الثانى: الآثار النفسية والا جتماعية للبدانة. 
الفصل الثالث: الآثار الاقتصادية للبدانة. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الأول 
الآثارالجسمية للبدانة 


اوضع السفد اه النسا ف فقدييا أن القانة من علامات المبحة واقناضة 
ومظهر من مظاهر الفتوة والخصوبة؛ ويظهر أن ذلك كان نتيجة لما يعانيه المجتمع 
آنذاك من فقر وضعف وقلة تغذية؛ أما اليوم ومع انتشار الخيرات وتنوع المأكولات 
فقد أصبحت البدانة داءً يجب الحذر منه؛ وبذل الجهد للوقاية من حدوثه؛ وعلاج 
من يعانون من أثاره. 

إن البدانة ليست مشكلة جمالية أو نفسية فقطء وإنما هي مشكلة صحية بكل 
ماتحملههذه الكلمة من معنى. فالأشخاص الذين يحملون حوالي 4٠‏ من وزنهم 
زيادة على الوزن الطبيعي يكونون أكثر عرضة لكثير من المشكلات الصحية ومنها 
الموت المبكر بنسبة تساوي ضعف غيرهم من الأشخاص ذوي الأوزان الطبيعية. 
ومن المضاعفات التي يتعرض لها البدناء (5/8:51): 

- أمراض القلب والأوعية الدموية ( الذبحات القلبية والجلطات) . 

- ارتفاع ضغط الدم. 

- حصوات المرارة. 

- داء السكري من النوع الثاني. 

- ارتفاع الدهون الثلاثية والكولسترول 2 الدم. 


5 داء النقرس. 
- مشكلات التنفس أثناء النوم. 
- آلام الظهر والمفاصل. 


- اضطرابات الدورة الشهرية عند النساء . 
- العقم. 
- بعض الأورام (سرطان الثديء والرحم., والأمعاء). 
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ترسب الشحوم حول العين 

تشير الإحصاءات إلى أن العلاقة بين البدانة وبين المرض والوفاة علاقة مطردة: 
حيث تزداد نسبة الإصابة بأمراض الشرايين التاجية إلى الضعف إذا تجاوز معدل كتلة 
الجسم 7550/؛ وتصل إلى أربعة أضعاف إذا ما تجاوز المعدل 74/: فالوزن الزائد هو 
حمل زائد على القلب والرئتين. 

تأتي أمراض القلب لدى البدناء 4 معظم الحالات بسبب الضيق # الشرايين التاجية, 
ولذلك يقل إمداد القلب بالدم. وقد يؤدي إلى إصابات مؤلمة ‏ الصدر.ء وش النهاية إلى 
إصابات 4# القلب تهدد الحياة. 

إن العلاقة بين البدانة وأمراض القلب وتصلب الشرايين تتعلق بطبيعة ونوع الغذاء 
الذي يتناوله البدين: حيث أنه عادة ما يميل إلى تناول الأغذية الغنية بالدهون أو المقلية 
أكثر من ميله لتناول البروتينات أو الكربوهيدرات أو الخضروات والفواكه؛ وتناول مثل 
هذه الأصناف يرفع نسبة الكولسترول 2# الدم وهذا هوعامل الخطورة الأول لأمراض 
القلب. إضافة إلى انتشار العوامل الأخرى المسببة لتصلب الشرايين؛ مثل داء السكري 
وارتفاع ضغط الدم وقلة النشاط البدني وغيرها # مثل هؤلاء المرضى. 
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وتعتمد العلاقة بين البداثة وأمراضى القلبوا موت المفاجئّ على مدة البدانة أو 
عفرها فتن الشخص.. حيك وحدفة مكن الدراسنات أن اسثهرا و السوثة لد ة كزيك هن 
“1 سئوات تزيد من احتمالية التعرض لأمراض القلب والموت المفاجي أضغاف اكرات: 
بالذات عند الإصابة بالسمنة 4 مرحلة الطفولة أو 4 مرحلة الشباب الأولى (00:495). 


00 


تصلب الشرايين 

كما أن نسبة الإصابة بداء السكري تزداد مع زيادة الوزن: والأشخاص الذين 
تجاوز معدل كتلة الجسم لديهم 75 معرضون أربعين مرة للإصابة بداء السكري من 
الأصحاء. وحتى الأشخاص ذوي الوزن الزائد الذين لم يصلوا لمرحلة البدانة؛ فإنهم 
يكونون معرضين حوالي ٠١‏ مرات أكثر من ذوي الوزن الطبيعي للإصابة بداء السكري, 
خاصة إذا كانت السمنةك# منطقة الخصر. ويصاب البدينين بداء الكرى ميكرا 
مقارنة بذوي الوزن الطبيعي (10:49). 

ومن المعلوم أن زيادة النسيج الدهني تؤثر على الإنسان مسببة ارتفاع 
السكر بطريقتين: 

الأولى: زيادة الحاجة للأنسولين. 

الثانية: زيادة مقاومة الخلايا للأنسولين؛ مما يؤدي إلى الزيادة ‏ كمية الأنسولين 
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المفرزخ الدم اهنا يسمى (1770611115111111611112) . وترجع هذه المقاومة لقلة 
المستقبلات تهرمون الأنسولين غلى الخلايا الدهنية: ووجود خالل 3 استعمال الأنسولين 

إن كل خلية من خلايا الجسم عليها مواد تستقبل هرمون الأنسولين؛ الذي يحرق 
الجلوكوز لينتج الطاقة؛ وهذه المواد تسمى مستقبلات الأنسولين؛ وإذا لم توجد هذه 
المستقبلات أوقل عددها فإن الأنسولين لن يعمل على هذه الخلية وبالتالى لن يستفاد 
من الجلوكوز, فترتفع نسبته 2# الدم. وهذه المستقبلات نسبتها ثابتة على الخلية الدهنية 
العادية فإن زاد حجم الخلية كما هي الحال لدى البدينين فإن عدد المستقبلات تكون 
قليلة بالنسبة لمساحة الخلية الكبيرة الحجم. 

إن إنقاص الوزن لدى البدينين المصابين بمرض السكري من النوع الثاني يقلل من 
مقاومة الأنسولين ويحسن من مستوى التحكم بالسكر. 

أما داء السكري من النوع الأول والذي يمثل حوالي ١-6‏ ١7و‏ من مجموع حالات داء 
السكري الإجمالية فليس له علاقة مباشرة بالسمنة وزيادة الوزن. 

ووجد أيضا أن هناك تلازما كبيرا بين البدانة والإصابة بارتفاع ضغط الدم 
الشرياني؛ حيث تبلغ نسبة حدوث ارتفاع ضغط الدم بين البدينين ثلاث أضعاف نسبته 
بين ذوي الأوزان الطبيعية: وأن تخفيض الوزن مع التقليل من تناول ملح الطعام عند 
مرتفعي ضغط الدم حسن حالة ضغطهم # حدود تصل الى /5١‏ ([1”؟, 417 11). 

كما أن البدناء أكثر عرضة من غيرهم للإصابة بآلام المفاصل وأمراض الجهاز 
التنفسي والجلطات الدماغية وبعض أنواع السرطان كما تقدم (71: 54). 

والتسوثة تزيد كببة الآنققاء اهن الجلد: وتزتك يكو الجلد عركبة للألقيايات 
والإصابات الفطرية والبكتيرية إلى جانب عدم تحمل الطقس الحار. 

وكما أن الأشخاص البَدَناء أكثر عرضة للإصابة بأمراض معينة من غيرهم. فإن 
علاج هذه الأمراض يكون أقل نجاحًا 4 البدناء. ويكون لدى الشخص المصاب بأي من 
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هذه الأمراطن فرصة أكير الشقاء لواستطاء أن تقض وزنة: 

وللاتترقف الأغان الممحية للبدانة عند هذا الحد بل إن الأشفاض الندتاء يكوتون 
9 0:5 2 5 د 0 د #6 5 5 5 5 
عرضة للحوادث والسقوط اكثر من غيرهم نظرا لبطء حركتهم ولكونهم غير رشيقين. 
كما يصعب شفاؤهم من هذه الإصابات نظرًا لأن العمليات الجراحية التي تجرى لهم 
تكون خطرة. وتقلل الزيادة.# الوزن بلا شك من حرية الحرّكة خصوصًا لدى الشيوخ 
نهنا يتفيف الحبحة العافة, كما أن قلة الحركة لزع الأشحاض الضصابو بالثهاتب 

و 17 

ومن المؤكد أن ظهور البدانة ِ السنوات الأولى من عمر الإنسان تكون سببا ‏ 
تقديم يور مظساعقاتها عن الننق الذى امييى فم قاليد آئة تمذل خط را كزيرا على 
الطفولة أسهل منه# الكبر. وآثارها على الذين يعانون منها منذ صغرهم كبيرة, 
وكلهور الأمراضن المؤعتة عنن الصغار شاهن على ذلك 


حك . آله طعا 4 ز . مالآ 











لاهن . اتح طعا 4 ز . انالا 


البدانة الداء والدواء 


الفصل الثاني 
الآثارالنفسية والاجتماعية للبدانة 

وكا أن لليداة آكارا بلي ة موصن فإن نيا آخارا اقنمية واحتباعية قبيره عون به 

اضطرابات التغزية والكآبة والعزلة وغيرها. 
نفسيرٌ اتطرايات التفذية إلى أنواع من اكهلان علاقة الإتسان بالأكل, خاصة د 

تفاعل تلك العلاقة مع البعدين الاجتماعي والشخصي الاشبان وفادة ماكر هذه 
الاضطرابات اضطرابات مزمنة تختل فيها عدَة وظائف نفسية تعد جوهريةٌ ب تشكيل 
سلوكيات الأكل. مشل اختلال تنظيم الشهية ما بين فقدها أوما جعاد يكون قدرًا إلى 
انفلاتها بحيث يعجر المريض عن التحكم فيهاء كما تختل سلوكيات التهام الأكل نفسها 
معظم اضطرابات الأكل. 

وأهم غير بات الأكل النقسية الود هخ ظف الع لأ نسل شينهنا لاعن 
خلون فيب تلأفين العرة والقمورق انذى قلت صنامة الجسه الثالن الذى تمي 
به المجتمع البشري المعاصر . ذلك المجتمع الذي تفيرت معظم المفاهيم فيه متفاعلة 
مع ثقافة الصورة ووسائل انتقال المعلومات إلى أن أصبح مجتمعًا مصابًا بوسواس 


, 
3 


الوزن والرشاقة؛ كما أصبحت اضطرابات ت الأكل تستحق عن جدارة أو كوصدويأنيا 
اضطراباتٌ الحمية النفسية: وهذه الاضطراباتٌ هي: 

-١‏ النهام العصبي (216157058 2018 ألنا8): تشير الدراسات العلمية إلى أن 
اضطراب الوزن هو السبب الأول للإصابة بمرض النهام العصبيء وهو اضطراب 
نفسي يكثر بين النساء نتيجة خوفهن الشديد من زيادة الوزن؛ فيؤدي بهن إلى استخدام 
كافة الوسائل المتاحة لإخراج الطعام الذي تم تناوله سواء بالتقيؤ المتكرر أو بغيره. وهو 
اخنطراتٌ يقير بعد وكاتويات من الأغراط يف الأكلء يتمد القن خصٌ خالالها يعدم 
القدرة على التحكم # لراك الأكل أووقفه إضافة إلى لحوكة الى أسساليت متعددة 
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البدانة الداء والدواء 


لكي يتلافى زيادة الوزن. 

اوقد سبب!الكوف من المراقة كلك فوضا شيا مقتابها بسع اقيم اليصين 
(2161053 4201613 ) ؛ وهومن الأمراض النفسية التي تصيب النساء 4 معظم 
الأحيان نتيجة خوفهن الشديد من إمكانية الإصابة بالبدانة» فيتعمدن عدم الأكل 
واستخدام:العقاقير والوسائل المتاحة لخفض الوزن : ويتميز هذا المرض عن الآخر بأن 
المريضة نحيفة أصلا ومع ذلك تتوهم أنها بدينة وتعمل على إنقاص وزنها باستمرار 
سواء عن طريق التقليل من الطعام أو ممارسة الثمارين الشاقة: وهو اضطرابٌ يتميز 
بوجو كال :ب الإدراف الذاى تضورة النس مع اتفال وسوانت يكل ما يتفاق بالأكل 
وبوزن الجسم وبأساليب الحمية المختلفة ؛ مما ينتج عنه نقصّ ي وزن الجسم بشكل 
عرد عناة الريعن الخطر بويت القظاء العلبيغ نظ الاناك ضيفت الطافة الجلشية: 
ب الرجال ويضد مفخيض القيع العصبي على النقاط التالية: 

-١‏ توجه مرضي مميز تجاه الأكل والبدانة؛ يتسم بالخوف المفرط من زيادة الوزن 
وبسعي لا يلين إلى النحافة. 

١‏ فقد مفرط لوزن لا يقل عن طقد 0 من وزن الجسد قبل بداية الاضطراب؛ 
اواأشيكرة الود قلعن "دمن التريط التانسي البق والطرل حي مقاريس 
مجانم الحدة: 

؟- انقطاع الطمث كذ الإناث, وفقد الرغبة والقدرة الجنسية # الذكور. 

برج مفظة العامة السبب كذ انتشار هذه الأمراض إلى مجموعة من العوامل: من 
أفنها تار معاضن العمند لمثالي التي ثبتتها وسائل الإعلام وتجارة الحمية:والتى لا 
فير فو اللاوينة البيولوجي الطبيعي لجسد المرأة. ومن هنا كانت رغبة الإناث بشكل خاص 
الوفاء بمتطلبات الصورة المشهورة للجسد المثالي؛ وذلك ٠‏ من خلال التحكم فيما تأكل 
والانتقال من حمية إلى حمية إما لتنحيف الجسد أو بقائة نحيمًا قدر الإمكان. إذن فالبداية 


تكرح من هدم الرطا عن صورة الح كم الوقرع يف برائن ن الحميات غير الصحية. 
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إن مشكلة الخوف من البدانة والوقوع 4 هوس النحافة ليست نادرة الحدوث؛ ولا 
يقتصر حدوثها بين البدينات؛ بل إن المشكلة متعددة الأبعاد. مَن لم يصبه نارها آذاه 
الرماد؛ ولعل # نتائج الدراسة التالية ما يبين الخطر الذي يتهددٌ المراهقات # بلادنا 
العربية . حيث تبينٌ القائمة التالية سلوكيات إنقاص الوزن التي تتبعها المراهقات ب 
مدرستين من المدارس الثانوية؛ والآتي طلب منهن الرد على سؤال: ماذا تفعلين لكي 
تنقصي وزنك أو لكي تحافظي عليه ؟ فكانت الإجابات كالتالي: 

9 حمية شخصية متقطعة (من وقت لآخر) 10/. 

8 تجلث الأكل هنا يين الوجبات امل 

» الخروج للمدرسة بدون إفطار ./20١‏ 

© إهمال وجبة الغداء أو العشاء ./٠١‏ 

© التمارين الرياضية أو المشي ./4١‏ 

* حمية شخصية مستمرة (تقليل كمية الأكل # الوجبات باستمرار) ؟5/. 

./"١ شرب كمية كبيرة من الماء قبل الأكل‎ ٠ 

* شغل النفس لإلهائها عن الرغبة # الآكل ./7١‏ 

© عد السعرات الحرارية ف الأطعمة المختلفة واحتيار أغذية الحمية ؟١/إ.‏ 

شرب خل التفاح أو عصير الجريب فروت على الريق 5/. 

./4 الصوم يومين أو أكثر 2 الأسبوع‎ ٠ 

« المتابعة مع طبيب ”/. 

فإذا ماعرفنا أن عدد العينة كان 50 بنتا 4 سنوات الدراسة الثانوية: وأن من 
ينلبق عليهسن تعريف البدانة كن #4بنقا ( أ ينسية 141) »بينم كات الشسية 
الكلية لزائدات الوزن بما فيهن البدينات 24١,١‏ فإننا سنوقن أن المشكلة الأكبر من 
نشعلة الند]نة هن مشكله الحوف من اليد أنه المتبال بذ محاولانن السنا هل صلى الور 


لإوفياء 500 و 5 2 ع ع 57 7 
فالنتائج السابقة تبين بوضوح ان عدد اللائي جعلن وعيهن بوزنهن جزءا من حياتهن 
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وأفكارهن ومشاعرهن وسلوكياتهن اليومية يزيد بكابريعن زادداه الوزن بصيفه هام , 
ومعثى ذلك أن الخوف من البدانة لا يحاصر زائدات الوزن أو اليديتات شفط ول معط 
ااراعقاك قريتة: هله الأعاكم هدق ب تقاكم دراسة أجريت 4# الإمارات العربية 
القصيدة خيية درن اليا يفون طالبات المرخلة القانوية من مذ مقطقة العين +.وكاتت نسبة 
وداه الووى "يننا كان نسية | نسي نطلا عدا مستم أومتطرف/زونسة 
المتبعين لنظام غذائي متقطع /5/. 

ألايوحي لنا ذلك بأن اضطرابات الأكل موجودة عثدنا ولكنها ما تزال أسرارًا 
بخفيها المرظين: أوزلا يمرذون أصلا أنها أمراض: 

وقد تسبب البدانة احتقار البدين لذاته؛ وإحساسه الدائم بالفشل والألم والذنب, 
مما يدفعه للعزلة والإحباط وربما القلق الدائم والاكتئاب. 

ويعاني البدناء كذلك من بعض المصاعب والمشكلات الاجتماعية. إذ يصاب كثير 
من البدناء بالعزلة الاجتماعية نتيجة لما قد تسببه أشكالهم لهم من إحراج؛ خاصة إذا 
كان تعاملهم مع من ينتهج منهج المتندرين من من ابتلي بهذا المرض. 

عاتن كذلك مق صصورا حي إيجاد] ناذيين القايبية لج ادهع توعدة ابراه 
الوقوف 2# الأماكن التي تخصص للناس معتدلي الوزن: والجلوس # المقاعد العامة 
4 السيارات والحافلات والطائرات وغيرها. 

وقد يعاني البدين أو البدينة - وخاصة من لديه بدانة شديدة- من العنوسة, 55 
لرغبة الكثير من المقدمين على الزواج 2 الاقتران بأصحاب الأوزان المعتدلة. 


ل .1-_مجب_لرر. .يي 2ئه00ىادا|المببلس 
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الفصل الثالث 
الآثار الا قتصادية للبدانة 


قد يكون من الصعوبة بمكان تقدير الخسائر الاقتصادية المترتبة على فشو البدانة 
ث4 المجتمع؛ ولكن من المهم معرفة أن الآثار الاقتصادية للبدانة كبيرة ذا مقف 
بل تقدري بعضي البلدان بعشرات البليونات من الدولارات. غفي الولايات المتحدة 
الأمريكية قدرت التكاليف السنوية المباشرة للبدانة بحوالي ٠١‏ بليون دولار أمريكي 
مسلازراء وظاكلة | يرال بليون وولار كلد وي انستعر اليا عصوا لى 16 ايوخ اولاز 
استرالي. ووجد أن أيام الغياب عن العمل تزداد عند البدناء بحوالي وأن العجز 
مع تقدم العمر والإعاقة بينهم يصل لحوالي 0٠‏ مقارنة بغير البدناء؛ وكل هذا يكلف 
الدولة مئات الملايين. 

ويمكن تلخيص التكاليف الاقتصادية للبدانة # أربعة جوانب: 
الجانب الأول: التكاليف المترتبة على تناول الوجبات اليومية: إذ يتناول الشخص 
البدين عادة ضعف ما يتناوله الشخص العاديء وهذا قد يرهق ميزانية بعض الأسر, 
خاصة إذا كانت الأسرة ميسورة الحال؛ كما أن البدناء يميلون لتناول الوجبات خارج 
الول واللحكبرة :لظام والطابة : وهذا .لات اكد يمل عينا عديد ا علن 
ميزائية الأسيرة. 
الجانب الثاني: تكاليف التدابير التي ينتهجها الشخص البدين لتخفيف الوزن, 
ويدخل # ذلك تكاليف العلاجات الدوائية والتي عادة ما تكون غالية الثمن ويحتاج 
المريض لاستخدامها لفترة طويلة. 

كنا أن العاقيكاتالجزائعية اداه مكاقة بهد | ذلك يع فصل ظزمة يعظمها 
إلى عشرات الآلاف من الريالات. يضاف إلى ذلك تكاليف الحميات الغذائية 
الخاصة. والعلاجات الشعبية . وتكاليف الأجهزة الرياضية: والاشتراك 4# النوادي 


الرياضية وغيرها. 
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وممالااشك فيه أن علاج البدانة يعد من أربح التجارات التي تتبناها كثير من 
المواكؤ الطبينة الخاصية: 
الجانب الثالث: التكاليف العلاجية المترتبة على مضاعفات البدانة؛ مثل علاج داء 
السكووبوارشاع شفط اندة والدهرة وخالاج استكاك لامب كدو انبا ور احياء 
وعلاج تصلب الشرايين ذواتيا وكرااض: وعلاج آلام الظهر المزمن ذواقيا وحراها: 
وعلاج الأمراض النفسية وغيرها . وكل هذه التدخلات العلاجية تكلف مئات الملايين 
فق الريالات مقوياً: 
أما الجانب الرابع: فهو يتمثل 2# التكاليف التي تخسرها الدولة والأفراد جراء الغياب 
المتكرر من العملء والتكاليف المتعلقة بتهيئّة البيئّة الاجتماعية المناسبة للشخص البدين 
4 أماكن الانتظار ووسائل المواصلات والأماكن العامة. 

وكل هذه الجوانب تستهلك الملايين من ميزانية الدولة والأفرادء وبالإمكان 
توفيرها لما هو أنفع للبلد وللأسرة لو استطعنا تبني برامج وطنية تساهم ‏ 
الحد من انتشار اليدانة. 


حك . آله طعا 4 ز . مالآ 











الباب الرايع 
قئاس وتحديد البدانئة 





الفصل الأول: القياسات والمؤشرات العالمية للبدانة. 
الفصل الثاني: الأجهزة المستخدمة لتحديد البدانة. 
القصيل اللكالكء كيف كعنم سيك علمياة 
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الفصل الأول 
القياسات والمؤشرات العالمية للبدانة 

هناك العديد من القياسات العالمية التي يمكن من خلالها تحديد ما إذا كان 
الإنسان بدينا أوغير بدين؛ منها تحديد التناسب بين الطول والوزن عن طريق المعادلة 
التي سبق الإشارة إليها ب الفصل الرابع من الباب الأول؛ ومنها تحديد مؤشر كتلة 
الجسم بقسمة الوزن بالكيلوجرام على مربع الطول بالمتر. وقياس التناسب بين الخصر 
والأرداف. وحساب كثافة الدهون #ْ الجسم وغيرها. وسوف نتطرق # هذا الفصل 
أولا: مقارنة الوزن بالنسبة للطول 

7 و 2 2 
وأكثر معادلاتها قبولا وسهولة هن الممادلة التالية: 
و 
- 2 الرجال: وزن الجسم المثالي بالكيلوجرام - الطول بالسنتيمتر-6١٠.‏ 
 -‏ النساء: وزن الجسم المثالي بالكيلوجرام - الطول بالسنتيمتر-١٠٠.‏ 





ومن مقارنة وزن جسم الشخص بوزنه المثالي المستمد من جدول الوزن مقابل الطول 
يمكنٌ تقسيم البدانة إلى أربع درجات حسب النسبة المثوية للزيادة عن الوزن المثالي: 
الوزن الزائد: حين تكون نسبة الزيادة .)7٠١(‏ 
البدانة الخفيفة: حين تكون نسبة الزيادة ما بين .)/50-٠١(‏ 
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البدانة المتوسطة: حين تكون نسبة الزيادة ما بين (0؟5-١غ4/).‏ 
البدانة الخطيرة أو الشديدة: حين تكون نسبة الزيادة (أكثر من .)74٠‏ 


ثانيا: مؤشر كتلة الجسم (8111) 
إن من أسهل الطرق التي يمكن أن تحدد ما إذا كان الوزن طبيعي أم لااهي ما يسمى 
(8111) 1206 81255 2007 - الوزن ( بالكيلوجرام) + الطول (بالمتر المربع) 


فإذا كانت النتيجة أقل من رما فإن الوزن يكون دون الطبيعي 
وها كدت الفعيهة مين 4ه فإن الوزن يكون طبيعي 
وإذا كانت النتيجة بين ام فإن الوزن يكون زائد عن الطبيعي 
وإذا كانت النتيجة بين ركان فإن الشخص يعد بدينا 
وإذا كانت النتيجة بين 00 فإن الشخص يعد بديئاً جداً 
واذا كاقه العقيجة أككر من 8 ظزق الاشخمن ومم ممرظ"ا بق ابد اق 


بالمتر المربع): 
فإذا فرضنا أن الوزن /1 كيلوجرام والطول ١1/7‏ سمء فتكون النتيجة: 
تحويل الطول من سم إلى متر- ١1/7‏ سم + ٠٠١‏ - "لارام 
تحويل الطول من متر إلى متر مربع - ١177 26 ١,77‏ 72,931 م1 (متر مربع) 
إذا فمؤشر كتلة الجسم - 1/8 كجم *7,51- 55/, 
وعلى هذا فيكون الشخص بديئا.. 
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البدانة الداء والدواء 





ومع أن قياس مؤشر كتلة الجسم ليس هو المقياس الدقيق لتحديد البدانة إلا أنه يعد 

أفضل وأدق من قياس التناسب بين الطول والوزن المذكور سابقا. غير أن هناك بعض 

الاستثناءات لاستعمال مؤشر كتلة الجسمء منها على سبيل المثال: 

« الأطفال # طور النمو ومن هم دون ١8‏ سنة (فيستخدم لهم منحني النموالذي 
سبق الإشارة إليه ب الفصل الأول من الباب الثاني) . 

© التساء الحوامل؛ 

#الاشقاضن ذوي العضلات القوية كالرياضيين: الذين يمتلكون أوزاناً زائدة بسبب 
ضحامة العضلات وليس بسبب تراكم الدهون على الجسم؛ وي هذه الحالة يمكن 
استعمال الطرق الأخرى لتحديد الدهون # الجسم ولمعرفة ما إذا كانت زيادة الوزن 
بسبب البدانة أم بسبب العضلات النامية فقط. 

* البالغين الذين تجاوزت أعمارهم 5١‏ سنة. 
ومن ثقاط القحسون كذكك::3 هذه الطريقة أنها لا شكبن الاختلاق الموجود بين 
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البدانة الداء والدواء 


الجنسين: فعند نقطة معينة من كتلة الجسم يحتوي جسم الريكل كية أقل من الدهوخ 
مقارنة بجسم المرأة من نفس كتلة الجسمء وهوّما يعني إغفال الفروق بين الجنسين إذا 
اعتمدنا على مؤشر كتلة الجسم فقط كذ تحديد انتشار البدانة: وقد بينت الدراسات 
الى قبرشها قباس كبية دمع الح بصو رة اضر إن اشيم الدهتي شك ليد 
أكيومن وزق جسم النر أ «معارنة بالرجل عبر مزاهل العمز المتقطافةوكون الزياية 
كذلك 4 تراكم دهون الجسم مع العمر أكثر 4 النساء من الرجال. 


ادبي 


1 


الجدول التالي يساعد # تحديد مؤشر كتلة الجسم 
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البدانة الداء والدواء 


ثالثا: قياس محيط الخصر 

يقاس محيط الخصر بوضع متر القياس بإحكام على لصي وس مور عيدا 
لعوامل الخطورة المتعلقة بالبدانة. وتزيد الخطورة عند زيادة محيط الخصر على ١؛‏ 
سم للسيدات أو ٠٠١‏ سم للرجال. 

وقين اللدهون المتراكنة حول التخصس رقن يخظر من المصون اللوجرة بظا حيط 
الأرداف: أو+ أي جزء آخر من الجسم. والجدول أدناه دليل مهم لتحديد مدى 
الخطورة المتعلقة بتراكم الدهون # منطقة الخصر: 
الجنس طبيحي | خطر خطر شديد 


الذكور | أقل من١٠9‏ سم أكثرمن؛94و سم أكثرمن؟١٠‏ سم 


















































الإناث ‏ أقل من١8/‏ سم أكثرمن١/‏ سم أكثرمن6/ سم 


١ 





سمنة زيادة وزن 


11 
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البدانة الداء والدواء 


رابعاً: قياس نسبة محيط الخصر إلى محيط الحوض أو توزيع السمنة 
(سمنة التفاحة أو سمنة الكمثرى) 

يهتم الأطباء بأماكن تراكم الدهون .# الجسم وليس فقط بكميتها ونسبة زيادتها 
عن الحد الطبيعي. فالدهون المتراكمة على منطقة الخصر أو البطن. ويطلق عليها 
اسم (سمنة التفاحة 48201010 ) توجد عادة عند الرجال؛ وهي تشكل خطورة أكبر 
على الصحة من الدهون المتراكمة على منطقة الحوض والتي تسمى (سمنة الكمثرى 
11010 ) وتكثر لدى السيدات. 

ويستعمل مقياس نسبة محيط الخصر إلى محيط الحوض لقياس مدى زيادة 
الخطورة. ويكون ذلك بقياس محيطي الخصر والحوض بواسطة متر القياس ثم قسمة 
محيط الخصر على محيط الحوض. 

وتكمن الخطورة عند زيادة النسبة على 8, ٠‏ عند النساء أو ١,١‏ عند الرجال. 

مكال: 

إذا كان محيط الخصر لرجل - ١٠١١‏ سم. 

ومحيط الحوض- ٠٠١‏ سم. 

فإن نسبة محيط الخصر للحوض- ١,١ -1٠١*1١٠١١‏ 

وهذا يعني أن سمنة الرجل هي السمنة الخطرة. 
خامسا: قياس كمية الدهون 2# الجسم 

يتم قياس كمية الدهون 2# الجسم بعدة طرق؛ من أهمها قياس سماكة الجلد؛ 


وهذه الطريقة سهلة وشبه دقيقة؛ لأن نصف الدهون الموجودة 4 الجسم تتراكم 
تحت الجلد. 
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البدانة الداء والدواء 





قياس كتلة الدهون المتراكمة تحت الجلد 








قياس سماكة الجلد 
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البدانة الداء والدواء 


ومن المعلوم أن نسبة الدهون ْ جسم الرجال حوالي :/70-١0‏ و أن نسبة الدهون 
جسم المرأة تصل لحوالي -٠١‏ 50/. 

ويمكن قياس كمية الدهون بطريقة أدق؛ وذلك بوزن الجسم تحت الماء أو 
بتوصيل تيار كهربائي ضعيف إلى الجسم بواسطة قطبين كهربائيين؛ وتقاس 
كمية الدهون حسب المقاومة التي يواجهها التيار أثناء مروره ب الجسم كما 
سيأتي تفصيله 2# الفصل القادم. 

ويعتمد تحديد البدانة بهذه الطريقة على قياس الجزء الخالي من الدهن 
ضمن كتلة الجسم.ء أي الأنسجة الصلبة والماء باستثناء النسيج الشحميء: وتسمى 
كتلة الجسم اللحمية 1/1355 8500[7 1.6312: وتعتمد طلريقة القياس هذه على فكرة 
ا النسيج الشحمي نسيج لا مائي 4117010115 : فكتلة الجسم اللحمية إذن هي 
ذلك الجزءٌ من وزن الجسم اللازم لاحتواء ماء الجسد» فإذا تمكنا من تحديد 
كمية الماء الكلي 4 الجسم أمكن معرفة محتوى الجسد من النسيج الشحمي. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الثاني 
الأجهزة المستخدمة لتحديد البدانة 

هناك العديد من الأجهزة المستخدمة لتحديد البدانة. منها ما يمكن أن يقوم 
الشخص بنفسه باستخدامهاء ومنها ما يحتاج فيها إلى مختصين. 

فق أشهن الأجهزة امستخدمة لتحريد النداثة ما بلى: 
ميزان القياس: ويتم من خلاله معرفة الوزن وبالرجوع إلى الفصل الماضي يمكن 
للمريض تحديد ما إذا كان وزنه طبيعي أو غير طبيعي. 

ولا فرق 2# النتيجة بين الميزان الإلكتروني والميزان الزنبركيء وإنما تعتمد دقة 
القياس على جودة الميزان المستخدم. 
السمئة؛ كما سيق الإشارة إليه 2 الفصل السابق. 











أجهزة قياس سمك الجلد (61م02111 1011 51872): ولها عدة أشكال وأحجام: ومنها 
ما هويدوي ومنها ما هو إلكتروني؛ وتعد هذه الطريقة من أسهل الطرق لتحديد نسبة 
الشحوم # الجسم, غير أنها ليست دقيقة # تحديدها. 


0ك . آله طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 





أنواع مختلفة من أجهزة قياس سماكة الجلد 


ل . .ب .ي _سللر9ييي د |ميلب مس 
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ويمكن قياس مستوى الشحوم د الجلد آي عدة أماكن مثل الساعد والبطن وذ 
ها كد ل 





الأماكن التي يقاس فيها سماكة الجلد 


وبالجملة فإن متوسط نسبة الشحوم لدى الذكور تمثل 7١-١4‏ من وزن الجسم,» 
و4 الإناث :/50-7٠7١‏ أما عند الرياضيين فتقل عند الذكور حتى 7 وتصل عند 
الإناث إلى .2١١‏ 
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البدانة الداء والدواء 


التيار الكهربائي الحيوي (1110602726 ©810-1160111) : وتقوم فكرته على توصيل 
تيار كهربائي ضعيف التردد ( ٠٠0-0٠00‏ هيرتز) # الجسم وقياس الجرم الذي يقل 
فيه توصيل التيار الكهربائي (مقاومة التيار الكهربائي). وذلك لأن من طبيعة أعضاء 
الجسم أنها موصلة جيدة للتيار الكهربائي ما عدا الشحوم فهي ضعيفة. وتمثل كمية 
المقاومة للتيار الكهربائي نسبة الشحوم # الجسم. 








جهاز قياس نسبة الشحوم بإمرار تيار كهربائي 


وتعتمد دقة القياس على مستوى الماء 4 الجسم.؛ ويتطلب استخدامه وجود نسبة 
تشرقة مق اذاى كاهل وذفة ف الأقهاس القرطين ذا اليد ائة أن الأسيفين كذ : 
وله عدة أشكال وصورء فمنه وحيد التردد (عأعمزة - ءععصدلءمس1 لمعتاءعاءمز8 


116011617 ) ومنه متعدد التردد ([ع162اوع1-11ن/3 - ععصملء محصط1آ لمعتععاء815) 


با ا الهو ييه >--2! مببإيلابييس 
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جهازقياس نسبة الشحوم بتيارفردي التردد 


با _اح_مسبا#إي يامب __ا|بلاليس 
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جهاز قياس نسبة الشحوم بتيار متعدد التردد 


التوصيل الكهريائي الكامل للجسم (71671018100ناء011 مهب لمعتناءع 81 180077 10101 ) : 
يستلقي الشخص 2# اسطوانة تقوم بتوليد تيار كهرومغناطيسي ضعيف,. وتعتمد قوة 
التيار على كمية الأملاح الموجودة 2# الماء 4 الجسم. 

وبالرغم من أن هذا الجهاز سريع وبالغ الدقة إلا أن تكلفته الباهظة تحول دون 
الاستخدام الدوري له. 
الوزن باستخدام التوازن المائي (وصنطع 11 ع117:005:2): ويعد هو المقياس الأدق 
لتحديد التركيب المختلف للجسم. ويتم عن طريق غطس الشخص المراد وزنه # الماء؛ 
ويتم حساب نسبة الشحوم # الجسم بقياس الكثافة؛ ومن المتعارف عليه أن الشحوم 
قليلة الكثافة؛ ولذا تميل إلى الطفوك الماء. أما الأعضاء غير الدهنية فهي عالية 
الكثافة. ولذا فهي تغفوص 2 الماء. 
أجهزة إزاحة الهواء (80072040): وهو شبيه 4# مبدأ تحديد مكونات الجسم لسابقه. 
إذ يعتمد على تحديد الكثافة. ويقوم جهاز حاسب آلي مرتبط بالجهاز ( الكبسولة) 
بتحديد كمية الهواء المزاحة عندما يجلس الشخص داخل الجهاز لمدة عشرين ثانية. 
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ويقوم الحاسب الآلي بعد ذلك بقياس مستوى الدهون بالاعتماد على بعض المعادلات 
المقرة لتوزيع الدهون # الجسم. 

وهذا الجهاز غالي الثمن ومتوفر 2 مراكز محدودة من العالم. 
جهاز دكسا (101:24) تناع دنهم :هوطخ :3< ترع 161 1131 1): وهو من أدق الأجهزة 
التي يمكن استخدامها لمعرفة توزيع الدهون # الجسم., ومعرفة نسبتهاء وهو الجهاز 
الذي يمكن من خلاله تحديد مقدار كثافة أعضاء الجسم المختلفة كذلك ومن أشهرها 
العظام. حيث يستخدم كثيراً ل تشضخيص المرضى المصابين بهشاشة العظام. ويتميز 
هذا الجهاز بالدقة والسرعة: غير أنه متوفر 3 المراكز الطبية المتقدمة فقط. 
جهاز التفاعل للأشعة المقاربة لتحت الحمراء (1]111) ©322]أء126610 10113160 قو 1 : 
عبارة عن مجس يحتوي على ألياف بصرية يمكن بإمرارها على الأجزاء المختلفة من 
الجسم معرفة حجم الماء والشحوم عن طريق محلل رقمي. وبحساب الطول والوزن 
ومستوى النشاط يمكن للجهاز تحديد نسبة الشحوم # الجسم. ويتميز الجهاز بأنه 
خفيف وسهل الحمل والاستعمال وغير مكلف. 
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التصوير الطبي بأشعة الرنين المغناطيسي (1/1161 11128118 1165022226 عنأعمع1/12) : 
تعد من أدق وآمن وأسرع الأجهزة التي يمكن أن تحدد مستوى الشحوم 4# الجسم 
وتوزيعها. إذ تعطي نتائج عالية الجودة خلال نصف ساعة فقط. غير أنها نينا 
وغير عملية. 

“ - التصوير الطبي بالأشعة المقطعية (1)) 1012081217[7' 012211160)) : تساعد 
تحديد توزيع الدهون: هل هو داخل الأحشاء أو أنه تحت الجلد؛ ومن مساوثها أنها 
تعرض الإنسان للأشعة إضافة إلى تكلفتها الباهظة. 


وبالجملة فيعد جهاز توليد التيار الكهربائي الحيوي - المذكورك الفقرة 
الرابعة- من أسهل وأدق وأسرع الأجهزة التي يمكن أن تستخدم # تحديد تركيب 
الشحوم 2 الجسم. 
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الفصل الثالث 
فيض كترم تقماك علمياة 

سبق الحديث # الفصلين الماضيين عن مؤشرات قياس البدانة؛ وأهم الأجهزة 
المستخدمة لتحديدها وتحديد توزيع الشحوم 2 الجسم. 

ولتسهيل الأمر على الأخ القارئ فيمكن تقييم نفسك من خلال الخطوات التالية: 

قم بقياس طولك؛ مستخدما مقياس طول دقيق بدون لبس حذاء وبوضع الرأس ‏ 
الوضع المعتدل. 

قم بقياس وزنك. مستخدما مقياسا دقيقا ‏ وقت لست جائعا ولا شبعانا فيه. 


وبملابس خفيفة. 





١‏ قم بعساب كتلة الجسم وذلك بقسمة الوزن بالكيلوجرام غلى الطول باقر 
المربع كما سبق بيانه ب الفصل الأول من هذا الباب. 

أ- جوو سعرى كظلة الجسم باستحداء الرسم البياتى الائيإذا كا عرف يفوق 
سنة-, أو الجدول الموجود # الفصل الأول من هذا الباب. 
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الحلول (يالستتمترات) 


الوزن |بالكيلوغرام) 





زائد الوزت يدين مقرط اليدانة 


؟ - إذا كان معدل كتلة الجسم أقل من 16,5 فإنك قد تحتاج إلى استشارة 
أخصائي تغذية لمساعدتك على زيادة وزنك. وإذا كان المعدل بين 64 -١/‏ 
0 فأنت ذووزن مثالي. أما إذا كان المعدل أكثر من 70 فإنك تحتاج 
للخطوات التالية. 

؛ - من المهم معرفة ما إذا كانت زيادة الوزن بسبب زيادة الشحوم # الجسم أو 
بسبب زيادة كتلة بعض الأعضاء. مثل العضلات أو العظام؛ ولمعرفة ذلك لابد 
من استخدام إحدى الطرق التي سبق الإشارة إليها 4 الفصل الماضي؛ ويعد 
قياس سماكة الجلد والتيار الكهربائي الحيوي من أسهلها وأرخصها. 

- إذا كان معدل كتلة الجسم أكثر من 7١‏ فأنت تعد من البدناء؛ وننصحك 
بقياس محيط خصرك ومحيط وركك ( الأرداف) لتتعرف على مدى خطورة 
توزيع الدهون ب جسدك,. كما تم تفصيله ب الفصلين الماضيين: وتقيم نفسك 
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هل زيادة الوزن عندك من نوع سمنة التفاحة أوسمنة الكمثرى. ويلزمك قراءة 
الباب القادم بتركيز واهتمام. 

1 - قم بإجراء تحاليل لمعرفة مدى انتظام مستوى السكر والدهون # الدم: كما 
يلزمك قياس ضغط الدم توي 

ب أنيا 1ذافسا رد وزنات و/شإن كنك بعد تخطرا عل حرا فلكم ورلؤماك قر احية 
طبيبك لاتخاذ الإجراءات اللازمة للتعامل مع هذه المشكلة. 
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الباب الخامس 
البدانة؛ الوقاية والعلاج 





الفصل الآول: الوقاية من البدانة. 

الفصل الثاني: العلا جات غير الدوائية للبدانة. 
الفصل الثالث: العلا جات الدوائية للبدانة. 
الفصل الرابع: العالا جات الجراحية للبدانة. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الأول 
الوقاية من البدانة 

لاشك أن الوقاية من البدانة أيسر بكثير من علا جهاء وعلاج مضاعفاتها. 

وهي من أفضل الأمثلة التي تنطبق عليها الحكمة الصحية: «درهم وقاية خير من 
قنطار علاج). 

ولحاولة ضبط الوزن وتجنب الوقوع 2# البدانة فننصح بإتباع الخطوات التالية: 

١‏ - تناول ثلاث وجبات أساسية متوازنة كل يوم, الأمر الذي يساعد 4 الحفاظ على 
استقرار مستوى السكر كك الدم. فقد يلجأ البعض إلى تناول وجبة واحدة 4 اليوم 
هنا بأع لك مس وخ شتوو حازت البدانة: وهذا غير صحيح. إذ أن توزيع نفس كمية 
الطعام على عدة وجبات يسهل هضمها؛ ويقلل من إمكانية تخزين السعرات الحرارية 
الجسم؛ ويضمن عدم اتساع المعدة. 

؟ - تناول وجبة صحية خفيفة بين الوجبات الأساسية إذا شعرت بالجوع. وتشكل الفاكهة 
الطاؤحة أو المحففة: وكذلك الخضان الليكة وحرات حفيفة مثالية. 

؟ - اشرب المشروبات الصحية: فيجب تجنب الكافيين بقدر الإمكان لأنه يدفع الجسم 
لإفراز الأنسولين؛ فيخفض مستوى السكر بالدم: وكذلك تفادي المشروبات والمرطبات 
المليئّة بالسكر والمواد الكيماوية. 

؛ - الماء مفيد لخفض الوزن. لأنه يزيل أملاح الصوديوم من الجسم. فلا تشرب أقل من 
لفروتمبشديرفيا من اليادرواخرض هك أن مقرب بين الوحبات ريس أكناءهاء لأن 
الشرب أقاءالوجبة حفف إهرازاث نكم الطعام مها معدب ة تخالا باعنلية اليضي. 

© - اختر الأطعمة الغنية بالبروتينات لأنها تساعد 4 تخفيض الدهون: فاختر السمك بدلا 
من اللسم ركذلك السخاب يدلا من الح الألحمن: 

1 - حاول دائما تناول الوجبات قليلة الدهون ومنزوعة الدسم., و الحليب ومشتقاته 
حاول اختيان الأفل 0 
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- استعمل الزيوت النباتية ب الطهي بدلاً من الزيوت الحيوانية لأنها أقل 2 نسبة 
الدهون الضارة:؛ وحاول تخفيف القلي والإكثار من السلق أو الشواء الخفيف. 
زاعلم أن الدهون والؤيوت الغلية] أشاء القلن) مشرة هه 

دحاول تحديق الأطليهة السمية الحساسية للتخلص متها وهذا شل سنا ف 3 
تخفيف الوزن. من هذه الأطعمة مثلا: الحليب ومشتقاته. 

4 - اختيار الكربوهيدرات غير المكررة؛ فهذه الأطعمة تحتوي على ألياف وفيتامينات 
ومعادن أكثر من الأنواع المكررة؛ كما أنها تطلق السكر # الدورة الدموية ببطء 
وتحافظ على استقرار مستوى السكر 4# الدم. مثال ذلك: الخبز الكامل (البر) 
والبطاطا والمكرونة. 

-٠١‏ تجنب السكر بقدر الإمكان؛ وهذا لا يعني تفادي إضافة السكر إلى الطعام أو 
القوات شفط والها الحذو ين الأطيية التعلذة بالسكر أيضا ٠‏ فالسكر لا يحتوي 
على أية مواد مغذية؛ ويربك استقرار مستوى السكر 4 الدم. 

١١‏ - تناول الكثير من الخضار والفاكهة الطاؤحة لأنيا غنية بالمواد القذية ونس 
خؤوا أساسيا قن الغذاء السليم. فحاول أن تتناول خمس حصص من الفاكهة 
أو الخضار الطازجة على الأقل كل يوم ( الحصة الواحدة تعني قطعة واحدة من 
الفاكهة كموزة أو تفاحة أو غيرها) كما يفضل تناول الخضار الطازجة النيئة أو 
المسلوقة. 

١‏ - الالتزام بنوع واحد للوجبة الواحدة. لأن التنويع يزيد من احتمال زيادة الوزن 
بنسبة ./6١‏ ويمكنك التنويع بطعامك خلال الوجبات المختلفة لتستمد كل 
الفيتامينات والمغذيات المختلفة. 

٠١‏ - تمهل بالأكل وإياك والسرعة أو الاستعجال. وحاول أن تتناول طعامك مع 
الجماعة (أهلك أو أصدشاولك ). 

4 اوهو " الأطعنّة الشريحة " والوجيات السريعة. 
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16 - فقي السرف لمحي السايع عف المذا داف :القن اكية. اتفال خساني» [ ركلوا 
00 الكو المسرفين) (الأعراف:81)» واتباع القاعدة النبوية 
االمسيةا ا تشاول الطماد شين القداد دن سعد تكرت رضي الله عله قال سيعت 
وول الأميصاي اللفمايه ررينله. قوق وسانااً اد وما را رع يظله 
بحسب ابن آدم أكلات يقمن صلبه. فإن كان لا محالة: فثلتٌ لطعامه وثلتُ 
لشرابه وكلث لنقسه 7 وا الترمذي وقال حديث حسن) . 

7 - الحذر من أساطير الأطعمة والمعلومات الخاطئة حولهاء ففي أغلب الأحيان تجد 
بعض الأفكار عن الأطعمة إقبالاء ولكنها لاتكون كلها صحيحة. ولنأخذ مثالا لذلك: 
فهناك من يعتقد أنه لوتناول حبة فيتامين كل يوم يمكنه أن يتناول أي شيء يشتهيه 
من الغذاء. ولكن من يعتمدون على حبوب الفيتامين قد لا يجدون كمية السعرات 
الحرارية: والمعادن والبروتينات التي يحتاجون إليها. وهناك فكرة أخرى منتشرة 
لكنها ليست صحيحة وهي أن الأطعمة النشوية كالبطاطس تجلب البدانة. والحقيقة 
أن النشويات تزود الإنسان بسعرات حرارية أقل من تلك التي تنتج عن الدهون 
والزبدة أو السمن الصناعي النباتي. ولكن إذا دمجت النشويات.# الدهون فإن 
نتاج هذا الدمج ارتفاع عال .4 السعرات الحرارية. ولهذا فمن الصواب أن يتخذ 
الإنسان الحيطة عندما يواجه المزاعم المختلفة عن منتجات الأغذية. 

1 -سممارسة التقامة الرياهي» وهو أشرمهم تلقاية :مع أنه ان يوثر كثيرا د 
كفيط الوؤى ولك الأن الوؤى مرفيطة كيه الطافة العداقية إلا أن النشاعة 
البدني يحفظ الإنسان من الوقوع #ش البدانة؛ ثم إن النشاط يقلل من فرصة 
الإصابة ببعض الأمراض مثل أمراض القلب والسكري. 

- متابعة وزن الجسم شهرياء وملاحظة أي تغير فيه واستدراك المشكلة 
قبل استتحانه ا 

4 - تشجيع الرضاعة الطبيعية للرضع لمدة كافية؛ مثل: حولين كاملين والتي قد 
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تساعد بإذن الله ف تقليل احتمالية حدوث البدانة لدى الأطفال الذين رضعوا 
طبيعيا كما بيئنت ذلك احدى الدراسات. 

٠‏ - تنظيم العادات الغذائية منذ مراحل العمر الأولية (فترة الرضاعة وفترة الطفولة 
المبكرة) وذلك عن طريق التثقيف الصحي الغذائي للأمهات والحوامل. والعناية 
بتعويد الأطفال العادات الغذائية الصحية التي تساعد على المحافظة على الوزن 
الطبيعي منذ الصغر. 

إن أهم عامل يساعد - بعد توفيق الله تعالى- على تجنب الإصابة بالأمراض 

المتعلقة بالتغذية- والبدانة إحداها- هو اتباع السلوك السليم والصحي ع تناول 
الطعام؛ والمشاهد أن كثير من الناس لا يعرف المعنى الحقيقي للغذاء الصحي وما هي 
محتوياته؛ ولذا فإنه من الضروري الإشارة هنا إلى تفاصيل المعنى الصحيع للغذاء 
الصحي ومعرفة تفاصيل الهرم الغذائي المتوازن. 

فالمفهوم الصحيح للغذاء الصحي المتوازن يشمل التعليمات التالية: 

١‏ - أكل وجية متوازنة ومتنوغة: وهومفتاح التفذية الجيدة: وثعني بالوجية المتتوعة 
هي الوجبة التي تحتوي على كل نوع من أنواع المغذيات. ولكي يتم تبسيط وضع 
ططة اوحية ملاوع تافو رطمم ير ذاالقلاذية ةط رذ عقيف الأطدمة ونا 
للمحتويات المغذية. ومن بين هذه الطرق طريقة تقسيم الأطعمة إلى خمسة 
أقسام أساسية: -١‏ الخضراوات *- الفواكه ؟- الخبز والرقاق بأنواعه والآرز 
؛- الحليبء والزبادي والجبن 5- اللحوم والدواجن والسمك والفاصوليا الجافة 
والبازلاء. والبيض والمكسرات. وسيتم بسط الحديث # هذه الجزئية عند 
الحديث عن الهرم الغذائي # نهاية هذا الفصل. 
وهناك إرشادات أخرى إضافية تسمى ( توصيات بمخصصات التغذية) تقدمها 
وكالات حكومية كإرشادات قومية للمواطنين 4# التغفذية. وقد تختلف هذه 
التوصيات من قطر لآخر. وتزود هذه التوصيات خبراء الصحة بمقادير التغذية 
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الضرورية التي يُحتاج إليها يوميًا للاحتفاظ بتغذية جيدة للأصحاء. 
وقد تختلف توصيات التغذية الخاصة بإحدى المغذيات وذلك بناء على جنس 
الشخض أوهمره #التوضيات الخاصة بالحدود مقلا ه١١‏ هايجراء للذكوو 
الذين تتراوح أعمارهم بين ١١‏ و00 سنة؛ والتوصيات للكالسيوم تتراوح بين 
٠٠‏ مليجرام للأطفال الصغار الذين هم دون السادسة من عمرهم: و١٠٠٠‏ 
مليجرام للذكور والإناث الذين تتراوح أعمارهم بين ١١‏ و4١‏ سنة؛ وكذلك الأمر 
التساء الحو ا مل: 
وبالإضافة إلى ما تقدم هن الثاسن كافون احتياجاتهيم للطافة, 
فالرجل الذى ونارين ألعانا رياني مفلا يحتاج إلى شعرات حرارية أكثر من 
الشخص الذي يقوم بحركات رياضية قليلة. أما الأطفال فإنهم يحتاجون إلى 
سعرات حرارية أكثر مما قد يشير إليه حجم أجسامهم لأنهم ينمون. كذلك 
فإق التستاء التحوالفاستائحة أيضا إلى سعركهرازية إفياقية لتوقير مفديات 
ويجب أن تحتوي الوجبة المتوازنة على الأليافء وتتكون الآلياف الغذائية 
من سليلوز وغيره من الكربوهيدرات المعقدة التي لايمكن للجسم امتصاصهاء 
وتخرج من الجسم كنفايات. وتحرك الألياف الطعام داخل المعدة والأمعاء 
وهكذا تساعد على منع الإمساك وعلى تفريغ الأمعاء. ويعتقد كثير من الخبراء 
بأنهاسماع يها عاك تتعفيت الامنطراياك. فا الأساى وردما تقال من شرضن 
الإصابة بسرطان القولون والمستقيم. ومن بين مصادر الألياف الجيدة خبز 
اقحيوب الكائلة والترقاق والقاهيونيا:والبازلةي والفضراوات والقواكة: 
5 تقليل الدعون شيعه والكواسا رول تبوصي كيرا و لحك بوجي يكرن فيها الدمن 
المشبع قليلا وكذلك الكولسترول. واستهلاك دهون مشبعة وكولسترول يزيد من 
نسبة الكولسترول # الدم؛ مما يؤدي إلى زيادة فرص الإصابة بأمراض القلب 
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ومنتجات الحيوانات هي مصادر أكثر الدهون المشبعة والكولسترول. ويقترح 
خبراء التفذية اختيار اللحوم الخالية من الدهون:ء واختيار لحوم الأسماك 
والدواجن المنزوعة الجلد ومنتجات الألبان ذات الدهون القليلة. 

؟ - تقليل تناول الصوديوم والسكر: الوجبات التي تحتوي على كثير من الصوديوم 
قد تزيد من مخاطر الإصابة بارتفاع ضغط الدم. ويوجد الصوديوم # كثير 
من الأطعمة بما 4 ذلك الخضراوات المحفوظة # العلب؛ وي الوجبات المجمدة 
والمخللات؛ والجين المصنع وملح الطعام, والوجبات الخفيفة مثل شرائح البطاطس 
والمكسرات. ومن الطرق المفيدة لتقليل الصوديوم تناول الليمون والأعشاب وغيرها 
مين التوابل بدلا من الملم بف لظفا المطهي أو على المائدة. وهناك طريقة أخرى 
رمن أن عكار الإشجان اتبيه طازيمة بولا مخ الطضام اللحاتدوك :فا العلب أن 
الآطفية اللتمددة: 

أما الأطعمة التي تحتوي على كميات كبيرة من السكر فإنها عادة ما تكون 

ذات سعرات حرارية عالية ودهون مرتفعة ولكنها قليلة الأملاح والبروتينات 
والفيكامينات. ويطاق علماء التغزية على هذه الأشياء أطفمة السعرات الجزارية 
الفارغة؛ لأنها قد تشعر الإنسان بأنه شبعان ولكنها تزوده بقليل من المغذيات. 
وبالإضاقة إلى ذلك فإن السكر الذي يبقى 2# الأسنان وحولها يسهم 4# تسوس 
الأسنان. والأطعمة التي بها كميات كبيرة من السكر تتضمن الحلوى والفطائر, 
وككتيرا من الرقائق التي توكل نظ وجبات الاقطاره والقواكة الملية لحلاف ويدلا 
من تناول الأطعمة الحلوة ذات السكريات فإن علماء التفذية ينصحون بأكل 
الأطعمة الطازجة مثل الفواكه والخضراوات. 

؛ - عدم الآكل أكثر من اللازم. عندما يستهلك الإنسان سعرات حرارية أكثر مما 
يلزم فإن الجسم يخزن معظم تلك السعرات الحرارية الفائضة كدهن؛ وهذا قد 
يحدث البدانة. ومن أهم ما يجب أن ينبه إليه لتجنب البدانة هو أخذ الحيطة 
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وعدم استخدام الطعام وسيلة للتغلب على الوحدة أو الملل أو الضغوط النفسية. 

- حفظ الأطعمة وطبخها بطريقة صحيحة للاحتفاظ بقيمها الغذائية؛ فكثير من 
الأطعمة الطازجة يجب الاحتفاظ بها 4# الثلاجات بأسرع ما يمكن. ويجب أن 
تفسل هذه الأطعمة جيدًا وتؤكل # أسرع وقت ممكن. ويجب أن تحفظ الأطعمة 
المتجمدة 4# الثلاجة. أما الأطعمة المحفوظة 2# العلب والأخرى التي 2 الأوعية 
الزجاجية فليس هناك ما يدعو إلى وضعها # الثلا جات إلا بعد فتحها. ويجب 
أن تطهى الخضراوات 4# أقصر وقت ممكن؛ وبإضافة أقل قدر من الماء إليها 
حتى لا تضيع الفيتامينات # الماء. وتؤدي عملية طهي اللحوم عن طريق التحمير 
والقلي إلى إخراج طعام ذي نكهة لذيذة. ولكنه لا يكون خاليًا من الدهون: مما 
يؤدي إلى المزيد من السعرات الحرارية. 
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الهرم الغذائي 

قامت وزارة الزراعة الأميركية # عام ٠٠١١‏ بتحديث الهرم الغذائي القديم: 
وطرحت ما يُعرف باسم «هرمي الفذائي»0نصنة(2 21 كأداة شخصية لتخطيط 
وتنظيم عادات الأكل اليومية . 





ينصح الهرم الجديد الناس بحساب السعرات الحرارية؛ لآن الاعتدال هو العامل 
الرئيس # نجاح أي حمية غذائية؛ حيث تم توزيع المجموعات الغذائية على شكل مقاطع 
ملونة؛ توصي الأجزاء الملونة من الهرم بالاعتدال.# تناول الأطعمة السكرية والدهنية, 
وتدل مساحة اللون على كمية الاحتياجات اليومية للفرد. وللمساعدة # تحديد الكمية؛ 
تم استبدال مفهوم *الحصص" إما بأوزان فعلية أو بكميات محدّدة مثل شريحة من 
الخبز أونصف كوب من الأرز. 

والتمرينات الرياضية مكون جديد # الهرم الغذائي الجديد, إذ يتضمن الهرم 
الغذائي ولأول مرة التمرينات» ويظهر على الهرم رسم لشخص يصع إلى أعلى: 
وهناك نصائح لتشجيع الحركة بقدر الإمكان. وبالطبع؛ بوسع الإنسان أن يستهلك 


سعرات حرارية أكثر إذا كان يزاول تمرينات رياضية أكثر. 
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المجموعات الغذائية 





تمثل مجموعة الحبوبء ويتراوح احتياج الفرد من ١١-/‏ حصة باليوم ([ نصف 
رغيف خبز أو شريحتين توست أو كوب من الأرز أو المكرونة) ويوصى بتناول 4١‏ جراما 
؟ أونصات) على الأقل. تشمل هذه المجموعة على الخبز والحبوب والأرز والمكرونة, 
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مع التوصية بتناول نصف الكمية من الحبوب الكاملة غير منزوعة القشر ( حيث إنها 
تحتوي على العديد من الفيتامينات والمعادن والألياف) وتمد مجموعة الحبوب الفرد 
أبنانبا بالكربرسيدرات وينظن الهينامنات واالعادن والأنيات. 

د جود الغضدراء 











تمثل مجموعة الخضروات: وينصح بتناول الخضروات ذات اللون الأخضر الغامق. 
وكذلك البرتقالية اللون: بالإضافة إلى أنواع الفاصوليا واللوبياء الجافة. وينصح بتناول 


حوالي 0, ؟ كوب من الخضروات للأفراد الذين يتناولون ٠٠٠١‏ سعرة حرارية يومياء 
ويمكن زيادة أو نقص الكمية تبعا لاحتياجاتهم. 
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وتمثل الفاكهة؛ وتشمل جميع أنواع الفواكه الطازجة والمثلجة والمجمدة والعصيرات, 
وينصح بتناول كوبين من الفاكهة المتنوعة: سواء كانت طازجة أو مهد ة أو معلبة, أو 
مجففة مع التخفيف من تناول العصائر (حيث أنها قليلة 4 محتواها من الألياف) . 


- مجموعة اللون الأزرق 








تتمثل 3 مجموعة الحليب ومشتقاته؛ وينصح بتناول ما يعادل ثلانة أكواب من 
الحليب الخالي أوقليل الدسم يوميا أوما يعادلها من منتجات الحليب لتزويد الجسم 
بما يحتاجه من الكالسيوم الضروري لبناء العظام والأسنان: وعلى الأفراد الذين يعانون 


حك . آله طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 














وتشمل الدهنيات: ويوصى بالحصول عليها من الأسماك والبقوليات والزيوت 
النياتية, والحد من تناول الدهون الصلبة: مثل الزيد والسمن الصناعى والطبيعى. 
ويحتاج الجسم إلى القليل جدا من الدهنيات بشكل منفصل وذلك لتوفرها ذ الأغذية 
الأخرى مثل الحليب واللحوم؛ وتنقسم إلى حيوانية ونباتية؛ ويفضل تناول الدهون 
النباتية منهاء مثل زيت الذرة ودوار الشمس وغيره من الزيوت والدهون النباتية . 


- مجموعة اللون الأرجواني 
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تشمل مجموعة اللحوم والبقوليات. حيث يقترح تناول اللحوم القليلة ( المنزوعة) 
الدهن. وتناولها محمرة بالفرن أو مسلوقة. ويحتاج الجسم إلى "حصص يوميا ( 
تقريبا حجم بيضة متوسطه ) من هذه المجموعة؛ وتشمل جميع أنواع اللحوم الحمراء 
والعيد والأسباك والطيور والبقوليات: مثل الفاصوليا والفول. 

والطؤلابوييا رتراس راعد اراسي الجبيم: ققد طزيه رازرة راف 
عه الواظع #اهرها متعصيةة لتلبية الامشاجاك العطفة لأثاين مين أعمان مياداقة 
أويمارسون مستويات مختلفة من النشاط. وما عليك سوى طباعة عمرك وجنسك 
ومستوى نشاطك العضلي. وسيقوم برنامج خاص # هرمي الغذائي بتزويدك بخطة 
غزاقةكق كذ جالة منسية جد ةوسا عدلك ةق التحقاظ غهلى وزنك: 

على سبيل المثال: امرأة # الرابعة والثلاثين من عمرهاء وطولها 4, ١م‏ ونشاطها 
الحركي يتراوح بين 5١ - ٠٠١‏ دقيقه؛ فإن الهرم سيقترح خطة تتضمن ٠٠٠١‏ سعرة 
حرارية؛ تتكون من ست أوقيات من الحبوب؛ لابدٌ أن تكون ثلاث أوقيات منها من 
الحبوب الكاملة؛ وكوبين ونصف من الخضار. وكوبين من الفواكه؛ وثلاثة أكواب من 
الحليب؛ وخمس ونصف أوقيات من اللحوم والحبوب. ويذهب البرنامج خطوة أبعد من 
ذلك من حيث تكرار تناول نوع بعينه من الخضارء حيث يقترح تناول ثلاثة أكواب من 
الخضار القاتمة 2 الأسبوع؛ وكوبان من الخضار البرتقالية؛ وثلاثة أكواب من الفول 
والبازلاء؛ وثلاثة أكواب من الخضار النشوية؛ وستة أكواب ونصف من أي نوع آخر من 
الخضان كينا اتصيي هذه الارانهاتحد من التعلدياث والدرهون إلى 1100 بره جرارية 
:اليو والاكتدام سرعة افق ضفر امن الزيوت وميا : 

و المقابل؛ يُنصح شاب بذ ال١٠‏ من عمره ويزاول التمارين الرياضية لأكثر من 70 
دقيقة 2# اليوم باتباع نظام غذائي مكون من ١٠٠,؟‏ سعرة حرارية 2# اليوم. وتسمح 
له الخطة الخاصة به بتناول ٠١‏ أوقيات من الحبوب لزيادة كمية السعرات الحرارية 
الخخضصةلة, 
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ويمكن معرفة المزيد عن الهرم الغذائي والاستفادة من الخدمات الرائعة التي 
يقدمها بزيارة الموقع المخصص له (187587517.10770[7131110.85057) . 

وي الجملة يمكننا القول بأن الأكل السليم والسلوك الغذائي القويم وممارسة 
الرياضة بانتظام هي الركائز الأساسية للوقاية من حصول البدانة. 

والأكل السليم يعني تناول الطعام الجيد النوعية. فلذلك يجب التركيز على القيمة 
الغذائية لأي طعام يأكله الإنسان بالإضافة إلى الإلمام بمقدار الطاقة التي يوفرها كل 
نوع من أنواع المأكل والمشرب. فلا يظن أحد أن تفويت بعض الوجبات: والتضور جوعا 
هو أفضل طريقة لعدم زيادة الوزن والمحافظة عليه. بل إن فعل ذلك يمكن أن يؤدي إلى 
زيادة اكتساب الجسم للدهون. 
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الفصل الثاني 
العاوا سات غير الساكية سداقة 


لابد لنا عند الحديث عن علاج هذه الظاهرة أن نأخذ أبعادها الحقيقية؛ ونتلمس 
جوانبها المختلفة؛ فالفرد والأسرة والمجتمع ووسائل الإعلام كل منها لابد أن يتحمل 
مسئوليته تجاه علا جها. 
والخلاجوان كان واسحا كثير من الأحيان إلا أن إنزاله إلى الواقع وتطبيقه ‏ 
الحياة قد يبدو صعبا 4 معظم الحالات . 
إن مثل هذه المشكلة بأبعادها المختلفة تحتاج إلى علاج عميق: يتعدى بضع حبات 
دواء أونصائح عامة: إلى التغيير الجاد ع نمط الحياة؛ وتصحيح مسار التغذية 
الأسرية وتعاون المجتمع والوسائل الدعائية وزيادة التوعية الصحية ؛ ويمكن إجمال 
أهم محاور العلاج فيما يلي: 
أولا: على مستوى المجتمع 
-١‏ مراعاة المجتمع للبدينء ومراعاة نفسيته وعدم جعل هذا المرض محطة 
-١‏ إعداد البرامج الإعلامية التي تحذر المجتمع من المشكلات الصحية وتعينهم 
على تجنبها والتخلص منها عند حدوثهاء وتوعي كافة فئاته بالمفهوم الصحيح 
للغزاء المثوازن: 
"- مراقبة الإعلانات التجارية؛ وتوجيهها لتكون أدوات بناء 2 المجتمع لا أداة إفساد. 
؛- مراقبة الأماكن التي تقدم الطعام للمجتمع كالمطاعم والمنتزهات, والتأكد الدائم 
من موافقة ما تقدمه من وجبات للأعراف الطبية وعدم إضرارها بصحة المجتمع. 
4- تهيئة الأماكن المناسبة للرجال والنساء لمزاولة الرياضة؛ #ْ جو آمن وصحي ومتوافق 
مع قيم وأعراف المجتمع. 
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ثانياً: على مستوى المدرسة 
-١‏ تكثيف البرامج التوعوية الإرشادية للأطفال وذويهم. 
"- أن تكون الوجبات التي 4 مقاصف المدارس صحية. 
؟- إعداد برامج رياضية خاصة للبدناء ومراقبتهم ومساعدتهم على التخلص من 
الأوزان الزائدة؛ وتفعيل دور دروس التربية البدنية ب تعويد النشء على الرياضة 
وتحبيبها لهم. 
إن العناية بالنشء من الأطفال والمراهقين الذين يمثلون أكثر من ١‏ من المجتمع 
بعد عنقا استراتيجياً للحفاظ على الصحة العامة للمجتمع (71)؛ وكون معظمهم 2 
المدارس يجعل من المهم جد معرفة ما يقدم لهم ب هذه المؤسسات من دروس نظرية 
وتطبيقات عملية. فنقص المعارف المتعلقة بالتغذية وعدم الاكتراث بالتمارين الرياضية 
المقدمة للطلاب.# المدارس سيساهم بلا شك # تفاقم المشكلة؛ والعناية بهذه الجوانب 
المهمة واليسيرة ْ نفس الوقت له أثره الكبير ل تعزيز الصحة والرقي بها (57:5717). 


فالثا: على مستوى الأسوة 

أ القتبية مع احتمال وجو يعض السببات الرضية للبداتة: والتأكد .هخ 
عدم وجودها. 

؟- تعليم أفراد الأسرة المبادئ الصحيحة للغذاء السليم وتحذيرهم من الأطعمة 
والأشرية ظليلة الفاكدة وكقيرة السعرات الحرارية: 

"- تعليم أفراد الأسرة الآثار السلبية للأغذية غير الصحية والمشكلات الصحية 
التي تسببها وكيفية الوقاية منها. 

4- إبعاد أفراد الأسرة من جميع المسببات الغذائية للبدانة؛ وجعلها صعبة المنال 
وعدم توفيرها ب المنزل بصورة دورية. 

4- إعداد برنامج رياضي ونشاط بدني منظم بمساعدة الأسرة ومشاركتها . 
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1- جعل غذاء الأسرة غني بالمواد الضرورية لنموالجسم كالخضروات والفواكه 
والبروتينات والأملاح الضرورية والفيتامينات وغيرها.ء والتقليل من الأطعمة 
ذات السعرات الحرارية المرتفعة . 

وك اخواقية الداكمة والدورية ليرا مج الحمية المقترحة والتأكد من صلاحيتها 
ومراقبة الوزن بصورة دورية للتأكد من العاتجهنا زوك اقاة القرد مطويا وماديا 


46 اهو امه 


عند تحقيقه لنتائج حيدة. 
/- استشارة طبيب متخصص أو أخصائي تغذية عند وجود صعوية 4 تحديد 
الأظهمنة المناسية والبرزامم لقي نفاهذا الشآن : 


واتكاة على مستقرى الخره اندي 
وهو المعني بالدرجة الأولى ببذل الجهد للقضاء على البدانة ومواجهة خطرها. 
إن تخفيف الوزن والقضا ء على البدانة يعد من أصعب الإجرا ءات والممارسات 
التي يمكن للإنسان القيام بهاء بيد أن هناك أنواها وأشكلا متعددة من العلاجات 
غير الدوائية للبدانة؛ ولكل منها أكرة الفعال 2 التخفيف منها بحسب تمسك الإنسان 
بيه وحرصه عليه. ولقد أثبتت ت الأبحاث العلمية جدوى كثير منها 4 الحد من البدانة 
وتقليل مشاطرها: 
ومكن تصرطيت عرذد الاجر اواك الى هنا يلى: 
يوي نصائح عامة؛ وأسس مهمة. 
© الحد من الأطعمة ذات السعرات الحرارية المرتفعة. 
« تغيير السلوك الغذائي. 
« ممارسة النشاط البدني المنتظم. 
القوعية الغذافية والصبحية:. 


وسوف تفصل الحديث عن هذه الإجراءاث بك هذا الفصل ممشيثة الله قاتى: 


اح _سببرجتإكيييب 2د ا2_.للبت 
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لل تساك غامة واس ميم 
إن تخفيف الوزن والقضاء على البدانة يحتاج إلى جهد كبير وصبر ومصابرة: 
فكثير هم الذين بدأوا برامج لتخفيف الوزن وسرعان ما توقفوا عنهاء وكثيرٌ هم الذين 
أنقصوا أوزانهم ثم عادوا مرة أخرى إلى البدانة؛ وربما زادوا فيها. 
ولذا فللحصول على نتائج جيدة: وفائدة كبيرة ينصح بتبني الخطوات التالية: 
© التوكل على الله مع الدعاء: فالله هو المستعان بذ الأمور كلها ( وَعَلَى الله مَليتََكلٍ 
المتوككون) (إبراهيم:١١)؛:‏ قلا بد للمسلم من دعاء اللّه والالتجاء اليه. وسؤاله العون 
والمساعدة؛ (ومن يتوكل على اللّه فهو حسبه) ( الطلاق:؟). 
© الاقتناع بأهمية تقليل الوزن النابع من نفس الإنسان:؛ للحد من خطر الإصابة 
بالأمراض والأخطار وليس لجمال الشكل فحسب أما محاولة ذلك رغبة 4 إرضاء 
الغير قاف انبا يفل 
* صدق الإرادة ب تخفيف الوزن, فكثير من الناس لديهم التفكير الجاد لتخفيف 
أوزانهم ولكن لم يصلوا بعد لمرحلة العزيمة الجادة والنية الجازمة والإرادة 
الصادقة. فلا بد أن يراجع الإنسان نفسه وليعزم ويجزم ويتبنى إرادة صادقة. 
» وضع خطة واضحة لتخفيف الوزن؛ تشمل تحديد الهدف الذي ينوي الوصول 
إليه؛ والمدة الزمنية للبرنامج: والوسائل المستخدمة بكل تفصيل؛ والقياسات التي 
سيعتمد عليها ل تحديد الإنجاز. ولا بد أن يكون الهدف لإنقاص الوزن معقول 
ليسهل العمل على تحقيقة غليس من الضحروري الومصول للوزن المثالي داكما: 
وإنما قد يكتفي بالوصول إلى مستوى مقبول ابتداءً. فإن كنت ترغب بفقدان ١/1‏ 
كيلوجرام؛ فابداً بهدف فقدان ؟ كيلوجرام كمرحلة أولى. 
* إشراك المريض أ تحديد نوعية العلاج الذي يرغب # إجرائه؛ والمنهج الذي يود 
أن متيسف لأن ذلك أدضئ لضمان نجاح البرنامج وتحقيقه لأهدافه. 
* اختيار الوقت المناسب لبدء التغيير السلوكي لإنقاص الوزن؛ وذلك لآن التغيير 


اا2 .| م7جبروللروييييب يي 2_ملللر 
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يتطلب جهداً عقليا كبيراً للقدرة على الاستمرار والنجاح .ولا يباشر برنامج 
تغيير الوزن عندما يكون الإنسان محبطا أويمر بتفيرات كبرى # حياتك: فهذا 
النوع من المجازفات يكتب عليه الفشل منذ البداية. 

إخبار الأهل والأصدقاء والأحباب بهذا المشروع حتى يكونوا عونا علية: ووسيلة 
مراقبة ومشاركة فعالة. 

الصبر والاستمرارية؛ فقليل دائم خير من كثير منقطع؛ ولآن عملية إنقاص 
لوزن هي عملية بطيئّة ومملة ولابد من الصبر والتحمل للمتابعة والنجاح. 

* أن يكون تخفيف الوزن بأسلوب متدرج سهل مستمر؛ والبعد عن التخفيف 
المفاجىٌ المنقطع. فإن خير الأعمال أدومها وإن قل. والحرص على أن يكون ل 
القاداك العانيةالبيلية لوكا يوني مدى التعياة) ؛وليس لفترة معينة؛ وتبني 
تغير النمط والسلوك الغذائي, والذي سوف نتحدث عنه # الصفحات القادمة. 
فمن المنطقي التخلي عن 2٠١‏ إلى ٠٠٠١‏ سعرة حرارية 4# اليوم من الطعام الذي 
تار ليزي 5ك إلوفتدان 6٠‏ إلى 4٠١‏ غك الأسبوع. 

© لكي ت: تنقص وزنك فلا بد أن تستهلك قدراً أقل من احتياج جسمك من الطاقة. 
فلكي تحقق فق القاميا كلووة يعني ارخ تقال هنا اانا وله يونيا هخ سفوا رار 
عما تحتاجه ع الأحوال الطبيعية بالنسبة لطولك وعمرك بمقدار يتراوح بين 

و٠٠‏ سعر حراري. 

* يجب على المريض استشارة الطبيب وإجراء فحص كامل قبل أن يبدأ 4 برنامج 
تقليل الوزن: كما أنه يمكن الاستفادة من استشارة أخصائي التغذية؛ وقد يحتاج 
البدين إلى استشارة نفسية أو التشاور النفسي لمساعدته على مواجهة الجوانب 
العاطفية للبدانة ‏ وبالأخص إذا كان الشخص يعاني من الاحباط بسبب نظرة 
الناس إليه على أنه مذنب وقليل الفائدة. فالخطوة الأولى # العلاج النفسي هي 
إزالة هذا الشعور ومعالجة الشخص باعتباره صاحب مشكلة طبية. فالسمنة هي 
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حالة مزمنة. والسيطرة على الوزن يجب اعتبارها مهمة تستمر طوال الحياة. 

* تسجيل الوزن كل أسبوع والبعد عن المبالفة بمتابعة الوزن بصفة يومية. 

* الحرص على الغذاء الصحي المتوازن الذي يفي باحتياجات الجسم؛ ومحاولة 
الموازنة بين الطاقة المتناولة والمبذولة. ويكون ذلك باتباع نظام غذائي صحي 
يتناسب مع جنس المريض وعمره ووزنه ونوعية النشاط الذي يقوم به: واتباع 
برنامج منظم للنشاط والتمارين الرياضية: وذلك بأن تتم ممارسة التمارين 
الناسية اممو والحقن بتكل كير على الأفل قلات مرات أمتبوعيا :يعد 
استشارة الطبيب المعالج. 

© التقليل من الأغذية والأشربة ذات السعرات الحرارية العالية؛ مثل: الحلويات 
والدهنيات والنشويات؛ وتثاول الخضروات والفواكه والأغزية الغنية بالألياف. 

* التقليل من الوجبات السريعة والمشروبات الغازية والتي لا تعد من العادات 
الضبعضية السنانمة: 

* العناية بوجبة الإفطار؛ وتخفيف وجبة العشاءء وأن تكون قبل النوم 
يوقت متاسب». 

* عمل مفكرة للأكل لمدة أسبوع؛ يسجل فيها نوع الأكل وكميته ومكان تناوله: 
وبصحبة من كان يأكل: ويذلك يمكن معرفة نقاط الضعف والعادات الخاطئة 
المسببة للبدانة ومن ثم إمكانية تغيرها. مع الاحتفاظ بسجلات خاصة بالحمية, 
فالأشخاص الذين يدونون كل ما يأكلونه هم أكثر قدرة على الحفاظ على وزنهم 
على اللدى الطويل: 

» سجل العوامل التي تؤثر على جهودك لتخفيف وزنك, فدون الوقت الذي تشعر 
فيه بالحاجة إلى الأكل ؛ وهل ترتبط هذه الحاجة بمزاجك أو بوقت معين من 
النهار أو بالأنواع المتوفرة من الطعام أو بنشاط معين: وهل تأكل دون التفكير 
كثيراً بما تفعل: كأن تأكل أثناء مشاهدة التلفاز أو قراءة جريدة. 
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زيادة النشاط الحركي 2# الأعمال اليومية داخل المنزل وخارجه؛ والتقليل من 
استخدام السيارة # قضاء الحاجات اليومية القريبة واستبدالها بالمشي 2 
الأوقات المناسبة؛ مثل المشي لأداء الصلاة 4# المسجد وشراء احتياجات المنزل. 

»لا تلجاًإلى التدخلات العلاجية أو الجراحية أو البدائل الطبية إلا بعد 
استشارة مختص. 

© أما البدانة لدى الأطفال والمراهقين؛ فتحتاج إضاقة إلى ما سبق إلى أن 
تكون البداية مبكرة؛ مع إاشراك الأسرة بفعالية # المشروع؛ وتبني التدرج بي 
البرنامج. وقد أثبتت الأبحاث أن مهارات الوالدين ‏ مساعدة الأبناء على 
التخلص من البدانة هو الذي يلعب الدور الكبير ب تخلصهم منها (817). 


إن القضاء على البدانة لاا يسهم 4# رفع الحالة النفسية للإنسان وتحسين الشكل 
فحسب بل له آثار إيجابية 4 الشعور بالنشاط وتقليل فرص حدوث الأمراض المتعلقة 
بها. إن تخفيف “٠١‏ من الوزن يساهم ب تحسين مستوى السكر شُ الدم وخفض ضغط 
الدم ونسبة الكولسترول بدرجات ملحوظة (59: 51 44). 

وتجدر الإشارة هنا إلى أن الرجال لديهم القابلية أكثر من النساء لإنقاص أوزانهم 
بسبب قدرة أجسامهم العالية على التخلص من الطاقة؛ وأن صغار السن لديهم قابلية 
أكبر من كبار السن للتخلص من أوزانهم لنفس السبب السابقء ولذا يتحتم على النساء 
وكبار السن بذل جهد أكبر للتخلص من الوزن الزائد. 


ثانياً: اللحن من الأطينة كاف السحرات الحرارية المرقيعة 

أوما يعرف بالحمية؛ والحمّية هي التقليلب# الغذاء. ويشمل التقليل من السعرات 
العرارينة شيكاذ إذاكان الاحضاء البرس تيحص ما هو :در المتهرة بحرا رو 
للمحافظة على حيوية الجسم, فإنه 4 هذه الحالة يجب عليه أن يأخن ما مقداره ٠٠٠١‏ 
سعرة حرارية 4# اليوم حتى يستطيع التخلص من حوالي 5, ٠‏ كجم خلال أسبوع واحد. 
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والإسراع # تقليل الوزن عن هذا المعدل يكون له أثر ضار على الصحة. 

والفذاء الواة اسمتتكوامة يفون لين الوزن يجيه ان يكو هقد راتقديرا جيداء 
بحيث يحتوي على جميع العناصر الغذائية المتميزة والضرورية للجسم. وليس هناك 
دلائل على أن تناول الغذاء الذي يحتوي على القليل من عنصر معينء مثل الغذاء الفقير 
النشويات أو البروتين أو الغذاء الذي يحتوي على عنصر غذائي واحد, له ميزة 
على تناول الغذاء الذي يحتوي على عناصر غذائية متوازنة. وإضافة إلى ما سبق؛ فإن 
الغذاء المراد استخدامه لتقليل الوزن يجب أن يكون ذا طعم جيد؛ ومن الممكن شراؤه 
وطهيه بسهولة ويسر. 

يجب على الشخص الراغب # تقليل وزنه أن يطلع ويدرس الجداول التي توضح عدد 
السعرات أو محتوق السعرزات الحرارية ف الأغزية الملخلفة. ويعتقد كثير من الثثاسن 
أن بعضن الأغذية: كالخبزء تحتوي على كمية أكبر من السعرات الحرارية عما تحويه 
4 حقيقة الأمر؛ كما يعتقدون أن هناك أغذية أخرى مثل اللحوم تقل فيها السعرات 
الحرارية عما هو حقيقي. 











أما عملية توزيع السعرات الحرارية المأخوذة بين الوجبات الرئيسة والوجبات 
الأخرى الخفيفة فإنه متروك للشخص. يقسم بعض الناس الوجبات الرئيسة إلى ؛ أو 
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4 وجبات خفيفة 2# اليوم الواحد وذلك تحاشيًا للشعور بالجوع؛ بينما هناك أشخاص 
آخرون يستطيعون أن يتبعوا نظامًا غذائيًا مكونا من ثلاث وجبات رئيسة فقط. 
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القيمة الغذائية للأطعمة والمشروبات الشائعة 


السعرات 
الحرارية 


0ك . آنه طعا 4 ز . مالآ 





البروتين 
زج( 





الكالسيوم 
(ملجم) 


1 


وه 





الحديد 


(ملجم) 








فيتامين أ 
وحدة دولية 





افيتامين ج 































































































البدانة الداء والدواء 


مميزات الحمية الفعالة: إن الهدف الرئيس من وراء تنظيم الغذاء هو تصحيح 
التفذية غير المتوازنة وإقامة تعادل غذائي جديد يفرضه ازدياد الوزن المطلوب 
تخفيفه. وحتى يتم هذا الأمر بشكل جيد ونتحاشى الوقوع #ْ الفشل يجب تبني 
الملااحظات التالية: 
* الإبقاء على حياة الإنسان الاجتماعية والمهنية والفكرية اليومية كما هي وعدم 
إجراء أي تعديلات عليها. 
#هراضاة الذوق المختلق مخ قتضضن لقحخص: بحيث تراعى الادات الغذائية 
بتعقل. وهو يختلف من منطقة إلى أخرى؛ فأهل الجنوب لا يحبون أكل أهل 
الشمالء وأهل الجبل والمناطق الريفية لا يحبذون طعام أهل المدن: فهذه نقطة 
بحب الها مراماتها. 
* وضع تصور إيجابي للوصفة الغذائية؛ بحيث لا يشعر الإنسان بأنه سيحرم من 
أنواع معينة مدى الحياة. 
* ليونة وتوازن 2 الوصفات الغذائية؛ فتكون هذه الوصفة قابلة للتغيير والتبديل 
باستمرار حسب الفصول والمناسبات. 
© مراعاة مواعيد الآكل بحيث توضع الوجبات الخفيفة 2 الصباح أويْ العصر. 
* التنبه إلى تناول الطعام خارج المنزل؛ فهناك العديد من الأشخاص الذين 
يجبرون على تناول الطعام # مطاعم خاصة بحكم عملهم: فيجب أن لا يغيروا 
نظام الحمية وليتنبهوا لكيفية تناولهم لطعامهم. 
* النسبة الغذائية: يجب أن تحتوي كل وجبة غذائية على نسبة محددة هي 15 
من المواد البروتينية, 50 مواد دهنية؛ “0٠‏ مواد سكرية؛ لكي تكون الوجبة 
متوازنة؛ ويمكن الحد من تناول الدهون إذا رغب.# تخفيف أسرع للوزن. 


وفيما يلي بعض الإرشادات والبرامج التي ينصح باتباعها لتخفيف الوزن: 
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أوالاء جرقامي الالسميرة النامنة الى نقصم ويه دوي 

1 -خفض كمية الأكل المعتاد غليها: 

؟ - الإكثار من شرب الماء. 

" - سلق الخضار # الماء وبدون أي إضافات. 

: - يجب طبخ الطعام وأكله بدون إضافة الدهون أو الزيوت إليه. 

4 - تستطيع أن تأكل الأصناف الآتية 2# أوقات الطعام أو بين الوجبات: 

هندبة. سلقء قرنبيط؛ بامية. خضرة:؛ ملوخية؛ نعناع؛ لفت: فلفل أخضرء ملفوف 
(كرنب).؛ إضاقة إلى الخمسء البندورة: الباذنجان: البقدونسء الكوسة, 
السبانخ: الخيار؛ البصل؛ سلطة الخضار. الملح؛ البهار الطعام المتبل؛ إضافة 
إلى كمون وخل وقهوة وشاي ( بدون سكر) . 

7 - قلل من أكل: سكرء مربى؛ جلاتين؛ دبس؛ عسلء ملبس؛ شوكلاته؛ إضافة 
إلى الحلويات, الكعهك. البسكويت, المعجنات. المهلبيات؛ البوظة:؛ الحلويات 
العرنيةوأيقنا الأرؤ البرغل:الكرونة: الشمورية البظاناء اصن لتاقت 
والفاصوليا اليابسة؛ والعدسء الفول؛ الفاصولياء الزبدة؛ دهن الطبخ: سمنة. 
طحينة؛ زيت زيتون؛ زيتون» مكسرات وحبوب, فواكه ناشفة. 

لا حد من استهلاك الدهون الى أقل من ٠‏ امن الغذاء أو 7 لفثرة قخصيرة 
عند الإمكان؛ ولكن احذر من المبالغة 4 ذلك فالجسد بحاجة إلى نسبة معينة 
من الدهون؛ ومن الممكن تخفيف مدخول الدهون بشكل كبير عند التقليل من 
تناول اللحوم؛ وتجنب المقالي والحلويات الدهنية والزوائد المحتوية على الدهون 
كالمارغارين والمايونيز وصلصة السلطات. 

لحكل يوقيا عن جتان وكمياك الطبام العاليه 

الفطور: ربع رغيف خبز عربي؛ بيضة واحدة وملعقتي لبنة أو قطعة جبنة 
صغيرة؛ نصف فنجان شاي بالحليب ( بدون سكر) . 
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الغداء: قطعة لحمة هبر أو سمك أو دجاج (نصف أوقية) . خضار كالموجودة 
اللائحة أعلاه (رقم 0) وذلك حسب الشهية؛ ربع رغيف خبز عربي, قطعة 
فاكهة (تفاح: أو يوسف أفندي أو موز) ؛ فنجان شايء حليب أو لبن. 
العشاء: قطعة لحمة ( ربع أوقية) أو بيضة مسلوقة وملعقتي لبنة. خضار كما هو 
موجود 4 اللائحة أعلاه (رقم 4) حسب الشهية:؛ إضافة إلى ربع رغيف خبز 
عربي؛ قطعة فاكهة (تفاح: برتقال؛ أويوسف أفنديء موز؛ ؟ حبات مشمش أو 
"؟ حبات برقوق). 
عند الشعور بالجوع يمكن تناول أي كمية من الخضار أو الفواكه الطازجة. 
4 - حاول القيام بتمارين رياضية يومية # المنزل أو خارجه. 
ات تاوق الدهون الناقفة. والشى هى طسرورية جد | النجيسم ويؤذى تعصينها لزيارة 
الوزن: كما يؤدي اتباع نظام غذائي لا يحرم الجسم هذه الدهون النافعة إلى 
تحقيق الوزن المثالي. 
-١‏ بعد الحمية سيتولد لديك شعور بسرعة امتلاء معدتك بعد تناولك أي كمية 
صغيرة من الطعام؛ مما سيمكنك من الحفاظ على مستوى وزنك لعدة شهور أو 
عدة سئوات؛ بشرط الاعتدال # تناول النشويات والسكريات. 
ثانيا: حميات صحية 
أ: برنامج غذائي صحي ممكن أن يخفض الوزن بصورة سريعة 
ملاحظة: يرجى مراجعة الطبيب قبل استعمال هذا البرنامج من قبل المرضى 
وكبار السن. 
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الأسبوع الآول 
الإفطار اليومى: 7/١‏ برتقالة أو 7/١‏ جريب فروت+ )١-١(‏ بيضة 


اليوم 








غداء 
فاكهة صنف واحد وبأي كمية (برتقال؛» 
خوخ:, تفاح شمام: فراولة» كمثرى) 


دجاج مسلوق أو مشوي (يراعى نزع الجلد) 


جين أبيض بدون دسم بأي كمية - ١‏ توست 
- طماطم 


فاكهة صنف واحد وبأي كمية كما سبق 
بيضة مسلوقة. خضار مسلوقة 
فاكهة صنف واحد وبأي كمية كما سبق 


دجاج مسلوق أو مشوي. طماطم. خضار 
مسلوق, برتقالة أو جريب فروت 


الأسبوع الثاني 
الإفطار اليومى: "5/١‏ برتقالة أو 7/١‏ جريب فروت + -١(‏ ؟) بيضة. 


اليوم 


١ 








غداء 
١‏ بيضة مسلوقة» سلطة 
لحم مشوي؛ سلطة 
لحم مشوي» خيار 
١‏ بيضة مسلوقة؛ جبن أبيض بدون 
دسم بأي كمية؛ خضار مسلوق 
سمك (مسلوق أو مشوي) 
لحم مشوي. طماطم: ١‏ برتقالة أو 
جريب فروت 


دجاج مسلوق أو مشوي. طماطم: ١‏ 
برتقالة أو جريب فروت 
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عشاء 
لحم مشوي (شرائح أو مفروم بدون دهن عدا 
لحم الخروف) 
" بيضة مسلوقة. سلطة توست أوربع رغيف 


محمص؛ ١‏ برتقال أو جريب فروت 


لحم مشوي 


لحم مشويء سلطة رخيار خس» طماطم:؛ 
غلفل رومي. جرجير. جزر) 
سمك أو تونة» سلطة؛ ١‏ برتقالة أوجريب 
فروت 
لحم مشوي؛ سلطة كما سبق 


خضار مسلوق 


عشاء 
١‏ بيضة مسلوقة:؛ ١‏ برتقالة أوجريب 
فروت 
١‏ بيضة: ١‏ برتقالة أو جريب فروت 
١‏ بيضة مسلوقة:؛ ١‏ برتقالة أوجريب 
فروت 
خضار مسلوق (كوسة أو فاصوليا أو 
سبانخ أو جزر أو بازلاء) 
١‏ بيضة مسلوقة 
خليط من الفواكه الطازجة (برتقال؛» 
يوسفي». شمام, خوخ تفاح) 
دجاج مسلوق أو مشوي. طماطم: ١‏ 
برتقالة أو جريب فروت 







































































البدانة الداء والدواء 


الأسبوع الثالث: 


اليوم 





الوجبة 


طوال اليوم: أي نوع من الفاكهة وبأي كمية وي أي وقت وبأي خليط (ما عدا العنب والمانجو والتمر وا موز 
والتين) 
طوال اليوم: أي نوع من الخضار المسلوق وأي نوع من الساطة (كل أنواع الخضروات مسموح بها ما عدا 
البطاطس والبقوليات الجافة ) 


طوال اليوم: أي نوع من الفاكهة السابقة وأي نوع من الخضار المسلوق والسلطة # أي وقت وبأي كمية 


طول اليوم: سمك جمبري (مسلوق أو مشوي) بأي كمية؛ سلطة (خس وجرجيرفقط) 
طوال اليوم: لحم (مشوي أو مسلوق ما عدا لحم الخروف) أو دجاج (مسلوق أو مشوي) وبأي كمية؛ خضار 
مسلوق 
طوال اليوم: فاكهة صنف واحد فقط (تفاح فقط؛ كمثرى فقط؛ خوخ فقط؛ مشمش فقط؛ أو جوافة فقط) 
بأي كمية و أي وقت 


طوال اليوم: فاكهة صنف واحد فقط (تفاح فقط؛ كمثرى فقط؛ خوخ فقط. مشمش فقط؛ أو جوافة فقط) 
بأي كمية و أي وقت 





الأسبوع الرابع: 
الكمية المذكورة يْ كل يوم توزع على اليوم كله بدون موعد محدد ولكن بدون أي زيادة 


اليوم 








غداء عشاء 


؛ شرائح لحم مشوي (أو ؛ قطع لحم مسلوق أو | علبة تونة كبيرة مصضاة من الزيت أو مغسولة با ماء. ١‏ توست أو 
ربع دجاجة مسلوقة).؛ ‏ طماطم.: ؛ خيار ربع رغيف محمص؛ ١‏ برتقالة أو جريب فروت 
؟ شرائح لحم مشوي (حد أقصى ٠٠١‏ جرام), 
طماطم. ؛ خيار. ١‏ توست (أوربع رغيف 
محمص) 

١‏ ملعقاة جبن قريش (أو أي جين أبيض بدون 
دسم)؛ علبة تونة كبيرة مصفاة من الزيت؛ طبق ١‏ توست أو ربع رغيف محمص؛ ١‏ برتقالة أو جريب فروت 
صغير خضار مسلوق»؛ طماطمتان؛ خيارتان 
نصف دجاجة (مسلوقة أو مشوية ): * طماطم. 
؛ خيار. ١‏ توست أوربع رغيف محمص؛ ١‏ نوع واحد من الفواكه السابق ذكرها 

برتقالة أوجريب فروت 


١ تفاحة أو جوافة أو كمثري أو قطعة شمام أو بطيخ).‎ ١ 
برتقالة أوجريب فروت‎ 





١‏ بيضة مسلوقة, ١‏ خسء " طماطم., ١‏ برتقالة أو جريب فروت 


؟ صدر دجاج (مسلوق)؛ ١‏ /4 كيلو جبن قريش أو ١‏ توست ( أو ربع رخ غيف محمص). ١"‏ طماطم: " خيار 
روميء ١‏ زبادي؛ ١‏ برتقالة أو جريب فروت و 1 
١‏ ملعقة جبن قريشء؛ علبة تونة كبيرة مصفاة 


50006 طبق صغير خضار مسلوق 
من الزيت 
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البدانة الداء والدواء 





ب: برنامج غذائي صحي كمية متوازنة بحدود 10١‏ كالوري يوميا لمدة أسبوعين كاملين 


الأسبوع الأول 
اليوم الأول 
اليوم الثاني 


اليوم الثالث 


اليوم الرابع 


اليوم الخامس 


اليوم السادس 


اليوم السابع 


الأسبوع الثاني 


اليوم الثامن 
اليوم التاسع 
اليوم العاشر 
اليوم الحادي 
اليوم الثاني عشر 
اليوم الثالث عشر 


اليوم الرابع عشر 








الفطور 


قهوة أوشاي بدون سكر. 0 جرام خبز ه جرامات 
زبدة مخففة إلى 5٠‏ : كوب لين ١74‏ جرام صفرء' 
مواد دهنية, ٠٠١‏ ملل عصير الفاكهة 


شاي أو قهوة + ه جرامات سكرء ٠‏ جرام حبوب 
١٠١ 615‏ ملل حليب نصف دسم؛ تفاحة 


قهوة أوشاي بدون سكرء ١5١‏ ملل حليب بدون دسم؛ 
بسكوت عدد ". ه جرامات زبدة مخففة إلى ٠‏ هدك ٠ه‏ 
جرام لحم ٠٠١‏ ملل عصير الفاكهة 


قهوة + قطعة سكر خمس جرامات: ١5١‏ ملل حليب 
نصف دسم, 0 جرام خبز. ٠١‏ جرام جبنة: ٠٠١‏ ملل 
عصيرا لفاكهة 


فتجان شوكولاته مع حليب بدون دسم؛ بسكوت؛ عدد ١‏ 


بيضة مسلوقة؛ نصف فاكهة 1021111611201155 


٠‏ ملل عصير الفاكهة: بيضة مسلوقة: ٠٠١‏ جرام 
لبنة ٠3١‏ مواد دهنية: برتقالة 


: 00180165 ملل عصير الفاكهة؛ 7 جرام حبوب‎ ٠ 
ملل حليب نصف دسم.» ماندارين عدد ؟‎ 


الفطور 


قهوة أو شاي بدون سكرء 5٠‏ جرام خبز, ه جرامات 
زبدة مخففة؛ ملعقة مربى 


قهوة أو شاي بدون سكرء. بسكوت. عدد ”7 , ه جرامات 
زيدة مخففة: ٠٠١‏ ملل عصير الفاكهة 


٠‏ ملل عصير الفاكهة؛ بيضة مسلوقة: مئة جرام 
لبناة 7٠١‏ مواد دهنية 


قهوة أو شاي بدون سكرء 5٠‏ جرام خبزء ٠٠١‏ جرام 


جبنهة 


026100165 ملل عصير الفاكهة: 4/ا جرام حبوب‎ ٠ 
ماندارين عدد؟‎ 


قهوة أو شاي بدون سكر, 5٠‏ جرام خبز, 5" جراماً 
جبنة هولندية 


قهوة أو شاي بدون سكرء ٠١‏ جرام حليب بدون دسم 
على شكل مسحوق؛ بيضة: برشت 





الوجبات: الغداء والعشاء 


بيضتان مئة جرام؛ لحم الصدر من الدجاج ٠٠١‏ جرام: 
سلطة؛ قطعتا جبنة بتيسويس؛ قطعتا أناناس طازجة 


٠‏ ملل شوربة الخضار, 16١‏ جرام شريحة ضلع العجل 
المشوية, ٠٠١‏ جرام سبانخ؛ صلصة باشميل 


مئة جرام جزر + عشر جرامات أو ملعقة زيت طعام ١١6١‏ 
جرام سمك مسلوق؛ مئة جرام أرز+ 4 جرامات زبدة: مئة 
جرام لبنة ٠١‏ مواد دهنية؛ تفاحة: 4/ا جرام خبز 


مئاة جرام أنديف مع زبدة عدد 7؛ مئاة جرام لحم ١٠١‏ 
جرام معجنات + عشر جرامات زبدة: ٠٠١‏ جرام لبنة 1٠١‏ 
مواد دهنية: كيوي عدد واحد 


٠‏ ملل شوربة البندورة: مئة جرام لحم دجاج بدون 
الجلد؛ مئة جرام لوبياء + ٠١‏ جرامات زبدة: ٠٠١‏ جرام 
جبنة؛ ٠/0‏ جرام خبز 
مئة جرام شمندر+ خس أو 1/1316 + ؛ عشر جرامات 
زيت- ملعقة طعام؛ مئة جرام شريحة دجاج حبش مشوية: 
مئة جرام بطاطا + عشر جرامات زيدة؛ كوب لبن صفر” 
مواد دهنية: تفاحة 


مئة جرام أنديف + عشر جرامات زيت: ٠5٠‏ جرام لحم: 
جبنة بتسويس عدد *؛ نصف فاكهة 102111[21611201155 


الوجبات: الغداء والعشاء 


بيضتان: مئة جرام لحم صدر الدجاج. ٠٠١‏ جرام سلطة: 


جبنة بتيسويس عدد 1؛ قطعتا أناناس طازجة 


٠‏ جرام سمكء مئة جرام أرز + ه جرامات زبدة: مئة 
جرام لبنة “٠١‏ مواد دهنية 


مئة جرام شريحة دجاج الحبش: مئة جرام بطاطا + عشر 
جرامات زبدة: كوب لبن صفر»' مواد دهنية: تفاحة 


مئة جرام أنديف (عدد ") مع زبدة: مثلة جرام لحم مئلة 
جرام جبنة ٠١‏ مواد دهنية: كيوي عدد واحد 


مئة جرام قرنبيط؛ مئة جرام لحم جبنة بتيسويس عدد 
١‏ فاكهة 221111611101155 


٠‏ جرام سلطة بندورة, ٠٠١‏ جرام صومون؛ ١5١‏ جراماً 
لوبياء» تفاحة صغيرة 


شورية الخضارء مثنة جرام لحم هبر؛ ١ ١5‏ جرام لبنة صفر” 
مواد دهنية 





ا سس حا ب ب لإوييهيسش-2ي”يلرللللتس 
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البدانة الداء والدواء 


كيف تقيّم برنامجا تجارياً لإنقاص الوزن؟ 

إن برامج الحمية وإنقاص الوزن (التي تأخذ شكل الموضات والتقاليع والتي 
تعد بنتائج سريعة ورائعة) منتشرة وبكثرة؛ ولها صوتها الرنان 4 مختلف وسائل 
الإعلام والإعلان؛ ولكنها # كثير من الأحيان غير فعالة أو غير آمنه. 

وحتى يكون برنامج إنقاص الوزن مجديا فيج ب أن تتوافر فيه العوامل 
والشروظ الثالية: 
- الأمان 

تأكد من أن الأطعمة المستخدمة 4# تلك البرامج تحتوي على الحصص الموصى 
بهايومياً من الفيتامينات والمعادن والبروتين. فالنظام الغذائي السليم لإنقاص الوزن 
يحب التزكنون متعفض السكراف الخوارية الى الطاقة ) طنط رابون واتفقطبا :ل 
عناصر الطعام الأساسية. 
- إنقاص للوزن بطيء ومتقدم 

اجعل 2 حسبانك أن تفقد رطلا إلى رطلين 6٠0(‏ جرام) فقط 4 الأسبوع. وحتى 
فق درطلا من الدقن فأنث بعاجة لأن تتحرق (أولاتطاول) +76 سهرحراري: 
يغلى :هذا الأمتابى بحص تفقه رظاذ وهنا 4843 عرام ) مغخطية الأسيوة ليك أن 
تحرق (أولا تتناول) 5٠١‏ سعر حراري كل يوم. 
دريو أفقة الطريي: 

إذا كنت تخطط لتفقد أكثر من 4 كيلوجرام, أوإذا كنت تعاني من مشكلات 
ضبحية شنرف أو ]ذا عقت تارق أبنة أدوية هافر طنيييك أزلا: تكله 
مساعدتك على تقييم أحمن البرامج وتطويعه حسب احتياجك, ذاقنا استشر 
طبيبك قبل أن تستعمل أي نوع من التركيبات السائلة المستخدمة # الحمية إذ 
يمكن أن تكون خطرة على الصحة. 
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البدانة الداء والدواء 


- برنامج الاستمرار 

حريه تكلغ |الحبية بح ين لابين برخاييا برا ملك بطل اليا حكلة على وذكك 
بعد انقاصه فلا تنتكس حالتك. 

والبرنامج الجيد يجب أن يشمل على تعديل السلوك؛ والنشاط الجسماني ؛ وخطة 
للحمية تكون معقولة ومغذية. 
- الشفافية فيما يتعلق بالتكاليف 

كل برنامج تجاري لإنقاصص الوزن يجب أن يقدم معلومات تفصيلية واضحة عن 
الأتعاب والتكاليف المطلوبة مقابل جميع الخدمات والبنود التابعة للبرنامج. مثل 
المكملات الغذائية أو المشتريات المطلوبة من أصناف الطعام وذلك دون إخفاء أو مواربة. 
خطورة الحميات غير الصحية: 

يلجأ بعض البدناء لحميات شديدة وغير صحية للتخلص من البدانة بشكل سريع 
وعاجل. فبعضهم يمتنع عن الطعام بشكل كامل؛ وآخرون يعتمدون على أغذية معينة 
كالفاكهة مثلا ولا يأكلون شيئًا آخرء بينما يعتمد فريق ثالث على البروتينات فقط فيما 
يسمى بالريجيم الكيميائي وغير ذلك من الحميات الشديدة؛ ولا يعرفون خطورة ما هم 
فاعلون بصحتهم الجسدية والنفسية. 

إن النتائج السريعة التي يلحظها كثير من المرضى عند ما يلجئّون لبعض 
الحميات الخاطئة تعود لفقد أجسادهم لكميات كبيرة من الماء- والذي يمثل 
حوالي ١‏ من وزن الجسم- ثم التحلل الكبير للكربوهيدرات. والذي عادة ما 
يكون 2# الأسابيع الأولى من الحميات؛ أما الشحوم المخزنة فلا يتم التخلص 
مثها هادة سرعة ولا نشيجة لشدة الحمية الغذائية. 

إن من أهم مخاطر هذه الحميات الخاطئة هو أن البدين لا يستطيع عادة 
الأسكفرازعليهاء وسريما ما يتوقت هنها: لبعودؤزثه للزيادة من حديد ويعوضن 
ما فقده من كيلوجرامات. 
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البدانة الداء والدواء 


وفن الخاطر الأخرى لهنذه اللحمياءة» تأفيرها على الخصمعة العافة: ا تحملة 
من سوء للتغذية وفقر للعناصر الغذائية المهمة كالأملاح والمعادن الضرورية لصحة 
الجسم فيصاب الإنسان بأمراض مختلفة عند استمراره بهذه الحميات. 

كما يتعرض البدين لخطر الإصابة بالحصوة المرارية عند محاولته إنقاص وزنه 
بسرعة شديدة؛ ويصاب بعض البدينئين بالاكتئاب نتيجة محاولاتهم الخاطئة لإنقاص 
الوزن ومن ثم استعادته من جديد. ولكل هذه الأمور مجتمعة لابد من الحذر عند 
محاولة إنقاص الوزن؛ وأن يكون ذلك تحت إشراف طبي منتظم والبعد عن الحميات 
الخائكة الكتازة بالصهة: 

وقد تودي بعض الحميات الشديدة إلى فقد مواد رئيسة يحتاجها الإنسان لبناء 
جسمه؛ ومن أهم المواد التي قد تفقد مع الحمية: 
البروتين: يحدث عندما تنخفض نسبة البروتينات والسعرات الحرارية # الوجبة. 
فإذا كانت التغذية تنخفض فيها البروتينات بصفة كبيرة فإن احتمال الإصابة بعرض 
يسمى كواشيوركر واردة؛ ومن بين مظاهر الكواشيوركر تغيرات ب لون وهيئّة الشعر 
والجلد. وورم الجسم, وتلف الخصيتين والكبد والبنكرياس. والمرض منتشر © بعض 
البلاد النامية ويصيب عادة الأطفال. والكواشيوركر مرض قاتل ما لم تقدم للمريض 
كميات من البروتين مع الطعام لتزويده بالسعرات الحرارية. 
السهعرات السرارية إذا كانت الوجبة قليلة السغرات الحرارية يشكل خاصن كان هذه 
الحالة تسمى السغل؛ وهذا المرض عادة يصيب الأطفال الحبكفا وو اللو الند م رسن 
تقهيا موادا ف انون ويفا ماما 
القبتانيتالقه خف هلامات التتض نه القيعاميتاك وأعراضها قيعا للقيقاشيتاك 
الناقصة: فالنقص + فيتامين (ج) التويسيى يننا البثع أو الامشريوظ يبيغ 
تَؤَهًا بف اللقة قوري : ؛ كما يسبب بطنًا ب التثام الجروح وآلاما يذ المفاصل. والتككن 
فيتامين (د) الذي يسمى أيضا الرخد يسبب شذوذ النمو العظام. ويسبب 
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البدانة الداء والدواء 


النقص # النياسين والحمض الأميني تريبتوفان الذي يوجد في البروتين؛ البلاغرا. 
ومن الأعراض الآولية لمرض البلاغرا الضعف والافتقار إلى الشهية والإسهال وسوء 
الهضم. 

العاف اكثر امبر امن تقصنى المادن انقغارا هو انيس تفن الحددد الكى تررك ليج 
للحاجة إلى الحديد. و مثل هذه الحالات؛ فإن الدم لا يحل هددا عاضا مق قرياات 
الدم الحمراء أوصبغة الهيموجلوبين ؛ ولا يستطيع أن يزود الخلايا بمقدار كاف من 
الأكسجين. ولذلك فإن الإنسان يشعر بالضعف والتعب. ومن الأعراض الأخرى التي 
تظهر على المريض الدوار والصداع وضربات القلب السريعة وقصر التنفس. ويمكن 
أن يسبب الافتقار إلى اليود مرض الدراق؛ أي تضخم الغدة الدرقية. 


البصمة وحساسية الغذاء 

بدأت ترتفمٌ خ السنوات الأخيرة أصوات من المتخصصين ي علاج الحساسية: 
وبالأخص الحساسية للأطعمة المختلفة تقول دآ النجباسية لمم معين تكون مصحوية 
بإدمان هذا الطعام: بحيث أن الشخص يحس بتوق ملح لذلك الطعامٌ لمن ينهه امرض 
اقسحاف الفقان التفماني التأقيرمن الجسد ظ المدمتين:ويقدع بحظن متخصصبي 
الحساسية للطعام هذه الظاهرة كسبب للبدانة (/8). 

فقد لاحظ العديد من المشتفلين بتشخيص وعلاج الحساسية حدوتٌ هبوط خ وزن 
تريب فرن اللصسابين مزيا ذة الود أو البوانة :2 /الأسابيع الأرلتمن اتباعهه لبرنامن 
العلاج الذي يقدمونه لهم, والذي يتلخص # اجتناب الغذاء الذي يسببٌ الحساسية 
الشخص بحيث يشاول مايشاءٌ من أغذية الاك الثي تسيب له الحساسية شكون 
الجا هن فر عدة كيلوجرامات قد تصل إلى أكثر من عشرة كيلو جرامات دون أي 
إنقاص للسعرات الحرارية الكلية التي يتناولها الشخص. 

والواقع أن كثير من الأبحاث العلمية لا تؤمن باختبار الحساسية أو البصمة كوسيلة 
لاكتشاف مسبب الدن اثة؛ ويعزو الأطباء التأقير الحاصل من تحثب هذه الأطعمة الى 


0ك . آناه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


تخلص لجسو من كبية كبير: من ا للروازاع كان العسه يختزنها سبي تدا عاذت 
الحساسية للطعام الذي يتناوله الشخص دون أن تغرف سمي له الحبانفية: 
وذو أن يكون لمعتب هذه الأطيمة دور 4 حرق الشحوم ([85). 
ثالثا: تغيير السلوك الغذائي 

تعد التغذية والسلوك الغذائي من أهم المؤشرات الصحية التي تعكس وعي المجتمع 
وإدراعه ومى تلمياكورا كبيرا :كا الصبحة العامة فالأغرادوالمتفاك. وتعدد الرؤية 
المستقبلية للتخطيط الصحي والتوعوي. 

إن السلوك الغذائي السليم هو أحد أهم رواقد البناء الصحي المحكم؛ والغذاء 
الصحي طريق آمن للصحة السليمة؛ كما أن السلوك الغذائي غير الصحي ذو أثر 
بيغ الصمعدة اضر ا وعسدنتقنات كين اللتقارك هلية أن القدةية غير المبسة 
من مسببات أمراض القلب وارتفاع ضغط الدم وظهور داء السكري والبدانة؛ وزيادة 
نسبة الدهون.# الدم وأمراض الأسنان والعديد من الأمراض الطارثة والمزمنة: كما 
أن لبعض الأغذية دوراً ب ظهور بعض أنواع السرطانات. 

إن توفر الغذاء لاشك # أهميته ولكن الوعي الغذائي لا يقل عنه أهمية, 
ومعرفة صنوف الأغذية وفوائدها ومضارها والسلوك الغذائي السليم سبيل إلى 
ذلك:والفؤاقد الصمسية لكثير من الأخذية ودورها ظ الوكّاية مخ الأمراضن من 
الثوايت العلمية [355, 5) فعلى سيل المثال بيقت احدى الدراهنات أن الفذاء 
الغني بالفواكه والخضروات والأسماك ومنتجات الألبان والحبوب الكاملة 
يقوم بتأمين الحماية اللازمة بإذن الله من الأمراضى (41).» كما أن الألياف- 
الموجودة بكثرة # الخضروات والفواكه والبقول - تساهم 4# الوقاية من الكثير 

من الأمراض ومعالجة بعضها (57): وأوصث إحدى الدراسات بتجنب الأغذية 
ذاث السب العالية مخ الدهون والثنن التشفكب مخ الألباف» والاتحام نعو 
تناول الأغذية اللنخفضة الدهون والقنية بالألياف وبالعتاصر المغذية (48): 


0ك . آله طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


وأقر المركز الوطني الأمريكي للوقاية من الأمراض المزمنة وترقية الصحة 
( ده ممصطوءط طغلدء11 220 متمعتعع2 وعموء 015[ عتممخطن 1ه معخمعءن لهمم ه21 ) 
تأثير عدم تناول الإفطار الصباحي على سلوك الناشئة وانفعالاتهم وقدراتهم 
الاستيعابية (/ا5). 

ومن يتتبع سلوك كثير من البدناء يجد أن سبب البدانة لديهم هو سلوكهم 
الغذائي غير السليم»؛ فطريقة التهام الطعام, وتناول المشروبات مع الطعام؛ وتناول 
الطعام مباشرة من الوعاء الجماعي ؛ وتناول الطعام أثناء مشاهدة التلفاز أو 
الإنترنت أو الألعاب. والنوم بعد تناول الطعام مباشرة أمثلة على السلوك الغذائية 
المؤدية للتخمة والبدانة. 

إندمج اتيك علميا أن لتناول الطفاء أخناغ مشاهدة الكفاز أأثرم البيخ 3 الصبحة 
العامة. حيث يعمد المتناول لغذائه أثناء انشغال فكره ونظره إلى عدم التحكم ب 
نوعية وكمية الغذاء الذي يتناوله؛ ووجد # كثير من الأبحاث الارتباط الوثيق بين 
تناول الطعام أثناء مشاهدة التلفاز والبدانة (91-94). وقد تنبه العالم لخطر هذه 
الظاهرة وتأثيرها على الصحة العامة: ولذا فقد أوصت الجمعية الأكاديمية الأمريكية 
لأمراض الأطفال بعدم السماح لالأطفال بمشاهدة التلفاز والبرامج المشابهة لمدة تزيد 
هع السافقو يوميا جمابة لهم من الأخار: الضصهية والشاوكية الترفية (/0]: 
ومن النصائح السلوكية التي ينصح بها للتقليل من نسبة حدوث البدانة: 

* تناول السلطات والفواكه قبل البدء ثب تناول الوجبة الرئيسة. 

* شرب الماء قبل الطعام بوقت كاف. 

© تعلم الاستمتاع بأغذية صحية أكثر وإبقاء الأغذية الصحية # متناول اليد أثناء 

الوجبات العادية أو السريعة؛ كأن يكون # المنزل صحفة تحوي فواكه وخضار 
طازجة # مكان بارز وبشكل مغر. 
#عدزه غريية آنا من الرحياة إن الأكزيظ أرقات مدير ة يحاشل على انيه 
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وعلى نوعية الخيارات الغذائية؛ كما أن تناول الإفطار يزيد عملية الأيض أ 
الصباح؛ وبالتالي يحرق سعرات حرارية أكثر. 

ف لخضيض أطباق لجميع أفراد العائلة وعدم الأكل مباشرة من الإناء الملشكرك. 

. استعمال طبقاً سيد سسكا أقل من الطعام؛ مع إراحة الشوكة 
أو الملعقة بين كل قضمة. 

#تتاول الظمام بيظى ومشيخ العام جيد! شيل بلمه وبهةا فإنك ستاكل كنيات 
أقل لأناك سيتشعن يأ معدتك أككر امقاذء: 

© التركيز على الأكل: فلا تقم بأي شيء آخر أثناء الأكل. مع عدم الانشغال أثناء 
تناول الطعام بمشاهدة التلفاز أو غيره. 

© عدم النوم مباشرة بعد الطعام؛ وتنظيم نشاط دوري خفيف يكون دائما بعد 
الطعام؛ مثل قراءة كتاب أو صحيفة أو سقي الحدائق أو غسل الأطباق؛ أوما 
شاكل دلق 

© التعرف على العادات الخاطئة ف الأكل: مثل استهلاك الدهون بكثرة؛ وتناول 
الآكل أمام التلفاز. عدم أكل الفواكه والخضروات الطازجة...إلخ: والعمل 
على التغيير السلوكي الجذري المستمر للعادات الخاطئة 2 الأكل؛ والتعود على 
ممارسة التشاط وتحتب حراة الدعة والكسل: 

* الحد من التناول المنتظم للمشروبات المحلاة؛ كما يجب تناول الحليب المخفف 
الدسم والنصين بلغكرال: لأنها تحقوي على سعرات حراية أيضنا . 

» تجاهل نوبات الجوع عند الشعور بهاء فهي تزول عادة 4 غضون دفائق 

« عدم الذهاب للتسوق 4# حالة الجوع. 

* عدم توفير أصناف الطعام غير الصحي بكثرة # المنزل. 

إن الحل الأمثل لاقضاء غلى البداثة هو التفييرسمخ أسلوب الحياة وأسلوب الغذاء. 

فالبداية هي بتغيير طريقة تعامل أجسادنا مع الدهون؛ فنجعلها تحولها إلى طاقة بدلا 
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من تحويلها إلى دهون بيضاءء أي تغيير نظام التمثيل الغذائي. وهو لن يتغير إلا بتغير 
أسلوب الطهي وأسلوب تناول الغذاء وأنواع الدهون التي اعتدنا عليها وإلا سيبقى 
الحال على ما هوعليه. إن تناول اللحوم الحمراء والبيض والألبان بالنسبة للكثير 
من الناس 2# غذائهم هو أمر روتيني دائم يومي بدون أن نشعر. حتى أن مكونات هذه 
الأغذية قد تدخل # تركيب أغذية أخرى مثل الحلويات التي تحتوي على البيض؛ 
والذي يدخل 4 تصنيع الكيك كذلك؛ كما يدخل اللبن الدسم والقشدة # تصنيع 
الكريمة التي تزين بها الحلويات. وهكذا يمكننا اكتشاف أكثر من ذلك كلما دققنا 
فيما نتناوله ومن هنا يبدأ التغيير الفعلي. 





بيد بلا 


وابساء مبناربية الاتفاتة الرذفي المتتطلي 

يلعب النشاط البدني فووا مهما نك االسافظة سن السسة فتدوا ته[ العامة 
الجسندية والنفسية والاجتماعية ويساهم كذلك # الوقاية من كثير من الاضطرابات 
الببليكية والدذاضية: 

يُعرّف النشاط البدني بأنه حركة الجسم بواسطة الجهاز العضلي التي تؤدي إلى 
صرف طاقة تتجاوز الطاقة أثناء الراحة» وتشير الدلائل العلمية بشكل متزايد إلى ارتباط 
مشارسة التشاط لد إسانها بحبلة ون التراكن السسية لدي الافسانق 100 

إوهمازسة التشاظ اترياضى اللتتعلم ترود من القدوة اليدقيه ويلدب دور أنيافياً 
وثانوياً ++ الوقاية من أمراض الجهاز الدوري الدموي حيث يزيد التمرين الرياضي 
من القدرة الوظيفية للجهاز الدوري ويقلل من حاجة عضلة القلب للأوكسجين عند 
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أداء أي مستوى من النشاط الرياضيء ويساهم النشاط البدني © التحكم 2 
اختلال دهون الدم (58:41): وداء السكري (18): وهشاشة العظام (19): وفرط 
العفتة رجن ), 

كما أن للتمرين الرياضي الهواء ثي المنتظم أثره الفعال # تخفيض ضغط الدم عند 
أمبهاتب الطفظ الترهم ( 141-13 )ركنا أنتددورا ف شال الأسولين واستفيال 
أنسجة الجسم له؛ إضافة إلى الدور الكبير الذي تلعبه الرياضة 4# تحسين الحالة 
النفسية للأفراد (5١٠).؛‏ وتنمية التناسق الجسمي والتقليل من أعراض الشيخوخة 
المبكرة (40). 

لقد أشقه ثبتت عدة دراسات أن الشخص الذي يقوم برياضة يومية منتظمة يحرق ما لا 
يقل عن ١6٠١‏ سعرة حرارية من جسمه أسبوعيا. وهذا يخفض احتمال إصابته بالنوبة 
القلبية بخمسين 2# المائة بالمقارنة بمن لا يقوم بذلك. وإلى جانب تناول الإنسان لوجبات 
غذائية صحية تساعده الرياضة على تخفيف وزنه؛ فإن بعض التمارين الرياضية يمكن 
أن تكمل ذلك وتعمل على شد العضلات التي من الممكن أن ترتخي بعد تخفيف الوزن. 

إن الاهتمام بالسلوك الصحي والنشاط البدني مهم لجميع فئات المجتمع؛ وخاصة 
لفئة الأطفال والمراهقين؛ الذين يعيشون مرحلة تحول نفسي وس لوكي وبدني كبير. 
وقد ويك أن الحالة الغذائية والسلوك البدني للناشئة يؤثر تأثيراً بلغا ف اشمووفة 
بالثقة وكديوالدات | اذا 

قسن لقنم حقا كتير :فاق النشافل اليدى على ظلناب نارم بخاص ران 
الأبحاث العلمية المحلية (/1:4) والعربية (11) تشير إلى تدني مستوى السلوك 
الغذائي لديهم كذلك: وانتشار العادات الغذائية غير السليمة؛ مما ينذر بازدياد 
نسنة حدوتك الأمراضن المزملة والأمراطن اللقلقة بالتفذية بيخ فكة الشبات: 

لقد تعالت الصيحات # الدول المتقدمة بضرورة الاهتمام بالنشاط البدني والعناية 
به لأنه سبب مهم للعناية بالصحة والوقاية من الأمراض .)١0(‏ ففي الولايات المتحدة 


اليا | م”جلللوييي ب ال_-مبللنلب 
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الأمريكية على سبيل المثال هناك دعوات متكررة للاهتمام بالتربية البدنية والنشاطات 
الوياضيةاللفزامقي والأطفال على اعضاز أن المرامق الأمريكن آفل نشناظا من أمقاله 
4 أستراليا وبعضن الدول الأوربية: بالرغم من أن التقارير تشير إلى أن الناشئين 
الأمريكيين أنشط من ناشئينا وأكثر حركة منهم. حيث أن ثلثي المراهقين الأمريكيين 
يمارسون النشاط البدني مرتين أوأكثرأسيوميا لمدة لا تقل عن ساعتين ة كل مرة 
(#2:011 حين أن حوالي 41١‏ فقط من مراهقينا يفعلون ذلك (74). 

إن التغلب على ظاهرة الخمول والكسل وقلة الحركة والرياضة بين فئّة الشباب 
والأطفال أسهل وأعظم فائدة منه عند الكبارء كما أن أثره على وظائف الجسم ودوره 
ةذ التقليل من حدوث الأمواض اريت كتير دا وفنا دلت عليه الأبحاث العلمية 
أن إعادة الجسم إلى نشاطه البدني المتوازن والمحافظة على حياة يومية نشطة يقلل 
كيرا من حدوث الأمراهن كا 

ولعل من أهم ما ينصح به لتحسين الوضع الحركي لطلاب المدارس وتنشيط 
النشاط البدني عند هذه الفئّة العمرية؛ هوإعطاء وقت أكبر لمقررات وحصص 
القريينة الندثب:ة:ك الدارسوالاعطاء بالبرامع الررامسية اللقيحة للظالاب هموما : 
والخاملين منهم على وجه الخصوصء خاصة وأن الدراسات تثبت بأن الناشئّة 
التشطين يدنيا ف اللدارين وأقناءوووض القريية البزنيةهم أيضسا التسميطون بدنيا 
خارج المدرسة (28): وأن طلاب المدارس ذات العدد الأكثر من دروس التربية البدنية 
أصح من طلاب المدارس ذات الحصص الأقل .)٠١1(‏ فالمدارس هي المكان الأمثل 
لتعليم الأطفال والمراهقين فوائد النشاط البدني وأهميته. وهناك أدلة واضحة على 
أممماريحة التريجة البندثيةي2 اد ارس بصورة خيس شكس إبجابا على ضجة 
الطلاب.# السن المدرسي وعلى صحتهم # المستقبل (7١٠)؛‏ وأن الأنشطة الرياضية 
المدرسية ذات أثر إيجابي ‏ تحصيلهم الدراسي كذلك .)1١8(‏ 

كما أن إيجاد نواد بالأحياء المختلفة لتكون أماكن مناسبة لممارسة الرياضات 
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المحببة لجميع فئّات المجتمع. ككرة القدم وكرة السلة والسباحة وغيرها. مع تكثيف 
البرامج الإعلامية المشجعة على ذلك والموضحة لدور الرياضة والنشاط البدني ب 
رفع كفاءة البدن ودفع الأمراض عنه؛ له دوره الفعال والمؤثر 4 تهيئة البيئة والمجتمع 
لخيار الانتظام # الأنشطة الرياضية؛ حيث أن التوعية والرغبة الذاتية هي أهم 
الحفزات كمارسة الرياضة (14): 
ومع كل الجهود المبذولة لتنمية محبة المجتمع للرياضة وتهيئتهم لها فإن الدراسات 
فين آن أكترمن #للاممن يبدؤون شاملا نيا منتظماً يتوضنون بخلاق المقة الأول 
من البرنامج؛ ولذا فمن النصائح التي تساهم بإذن الله 4 الاستمرار النشاط 
البدني (84): 
-١‏ التعهد المتيقن مع النفس والمحيطين بالبدء والمواصلة. 
؟- المحافظة على رصد دوري للأنشطة والبرامج الرياضية وتسجيل ما تحرزه من 
تقدم. (1101128م1-20اء5 101 101217). 
؟- وضع خطط رياضية قصيرة المدىء والالتزام بنظام محدد. 
غ- تشجيع الأهل والمدرسة والأصدقاء ومشاركتهم # البرنامج. 
- البدء بجرع رياضية قليلة الشدة وقصيرة المدة ثم التدرج بعدها. حيث يشكل 
التمرين جؤءا مهما دن أ برنامج لفقدان الوزن؛ ولكن التغيرات يجب أن تتم 
بشكل تدريجي. خاصة إن لم تكن تتمتع بليافة بدنية كافية. 
1- دراسة العقبات المتوقعة والطارئة والتغلب عليها. 
- ممارسة النشاط الرياضي مع مرافق إن أمكن. 
/- كون البرنامج تحت إشراف ومتابعة شخص متخصص ومؤهل. 
5- تفوع البرامج الرياضية واختلافها (تغيير المكان والزمان والنوعية؛ إن شعر 
ببعض الملل). 
-٠‏ استشارة طبيب قبل مباشرة برنامج رياضي جديد ‏ حال كنت قد تجاوزت 
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الأربعين من العمر أو كنت من المدخنين أوقد أصبت بنوبة قلبية أو تعاني من 
داء السكري. 
-١‏ ليس من الضروري أن تكون التمارين فائقة القسوة «للحصول على اناق ايجابية؛ 
بل بمقدورك بلوغ هدفك عبر تمرين معتدل ومنتظم كالمشي مثلا. 
-١١‏ لا تستقل بأي نشاط مهما قل ؛ فكثير من النشاطات الصغيرة مفيدة: : قم مثلا 
بوكو سيا ليق الكن امرقكدء وانيشول البلا لمهوطيا عن الصعه ؛ أوانؤل 
من الباص قبل محطة أو محطتين وتابع المشي. 
وقبل أن نختم الحديث عن النشاط البدني فهناك أسئلة ثلاثة يحسن 
الإجابة عليها: 
هل يكفي النشاط البدني وحده لتخفيف الوزن؟ 
الإجابة على هذا السؤال هي غير واضحة:؛ حيث أن الدراسات التي أجريت 2 
هذا المجال جاءت متضاربة لدرجة أنه لا يمكن أن نوصي للبدين بالرياضة كأساس 
افخنيطن وؤلة: ولكن يمكلها أو كرن هاما منساهدا ومخاضة لتخفيت الترهلات من 
جسم البدين الذي أنقص وزنه. فلو ان إقسانا مارس السباحة أو الجري لمدة ساعة 
كاداا ور ار يسرك دراي ا اسيرركياره ؛ فإذا توقف بعدها وشرب 


اع م ا ل 


فب إن السير النومى النشيظ لوة #اذقين دقيقة هر اقل خدون ف رسكن أولا ايده 
انسور 3ه تعدو وقائق يكتكل مقول اذه أسبوعين كيرف لك يحسما ندج 
به الصحة والوزن. 

أن ]ذا كنيع قير لاتق يدها المح عبد عاق من ألم عاد نظ الخلون كاسشقر 
بيك قل رودن مخرنات للشدارون الرياكبية وفعي ذالم يقن عدلك هلا 
ل الثمارين ف النداية. ويمكن أن تتوقع وجود بعض الشد العضلي: 
ولكن لا تتوقف إلا إذا شعرت بالألم. 
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لياقته ويهيئه لتمارين أشد ويتماشى مع الأنظمة الغذائية المختلفة: 

الوضع الأول 
ستلق على الأرضء ضع رأسك على وسادة صغيرة:؛ اثن الركبتين باتجاه البطن, 
ضع يديك على ركبتيك واثنها باتجاه البطن ثم أرخها وهكذا. ثم أفعل ذلك مع 
الركبة الثانية. 
كووهذا التفريخ عشرهرات: 

الوضع الثاني 
حافظ على الوضع الأول باستلقائك على ظهرك. ضع يديك خلف رأسك واثن 
قدميك. ثم ارفع حوضك إلى الأعلى وحاول أن تبقى على هذه الوضعية لمدة 
خمس ثوان ثم اخفضه. ثم عاود الكرة من جديدة. 

الوضع الثالث 
يحافظ على الوط الثاني وحاول أن ترفع رأسك ويديك باتجاه ركبتيك, ثم تمدد 
افيا وأضن الكرة لعدة مرات متتالية. 

الوضع الرابع 
حافظ على تمددك على الأركن: واسط رجلك اليمتى غلى الأرضن وارضفها 
000 
ل الظير مسظهحا على الأركن والبدية 
خلف الراس 
اجلس مع ثني ركبة واحدة؛ وابق الرجل الأخرى مس طحة على الأرض مع 
كعب القدم الملتصق بالحائط. 
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انحن إلى الأمام بيطء حتى تشعر بالشد # الظهر أو ف 
الوه المسطحة. وابقّ على ذلك لمدة خممس ثوان ثم أرخ. 
كرر ذلك عشر مرات مع كل رجل. 1 
الوضع السادس: (وقوفا) 
ضع عقب القدم على كرسي منخفض. ابق الرجلين مستقيمتين؛ وانحن ببطء 
إلى الأمام حتى تشعر بالشد # الأوتار. ْ 1 
كرر هذا التمرين عشر مرات لكل رجل. 
الوضع السابع 
تسد عاق يطاتك راركو رهلا وامذوة قاخاعر رارقا مسعقينية لد أرجز الى سيت 
ثوان. اخفضها ببطءء وكرر إلى عشر مرات مع كل رجل ( يساعد هذا التمرين 
تقوية أسفل الظهر والردفين) . 


)١‏ كم يحتاج الإنسان من النشاط الرياضي؟ 

لايمق التناظ البدقى متتظبا تنتى ينتظم اقرء بالرياض ب فاتى الأفل تخمين 
مرات أسبوغيا لمدة لا تقل عن "١‏ دفيقة # كل مرة. 
لقد دلت الدراسات المختلفة على آلاف الناس على أن التمارين المعتدلة مفيدة 
جدا دروف اتاد #اتسي شرة القمريق والزم عن حسم الإنسان على 
العوامل الثالية 

١‏ - الوقت المخصص للتمرين. 

اد طرة الحين المسذولة كزهذا التمردة» 

"- وزن الجسم. 
حيث يعتمد وقت ممارسة الرياضة الذي يحتاجه الإنسان لحرق الدهون بدرجة 
أساسية على الوزن: فكلما زاد الوزن كلما زادت حاجته إلى رياضة لفترة أطول 
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لحرق نفس السعرات الحرارية. 
وفيما يلي بعض الأمثلة لكمية الوحدات الحرارية التي تستهلك خلال عشر دقائق 
من التمرين لمن وزنه 14 كيلوجرام؛ فإذا كان الوزن أقل من ذلك فإن الاستهلاك 
سيكون أقل: 

الركض (؟ كم/1 دقائق) - ١٠١‏ وحدة حرارية. 

الركضن الحفيف ١١١-‏ وحدة حرارية 

السباحة - ٠٠١‏ وحدة حرارية. 

صعود الجبال - 8١‏ وحدة حرارية. 

ركوب الخيل - 6١‏ وحدة حرارية. 

كرةالخبرب 1/٠2‏ ودرة تحرارية 

التزلج - 10 وحدة حرارية. 

التمارين الرياضية مع المدرب - ٠١‏ وحدة حرارية. 

ركوب الدراجة بسرعة 4 كم بالساعة - 4١٠‏ وحدة حرارية. 

السير التشيظ د 5١‏ وهدة جرارحة 

وفيما يلي نذكر عدد السعرات الحرارية 2 أنواع الطعام الذي تعودنا على تناوله 

باستمرار خلال حياتنا اليومية إضاقة إلى كيفية حرق السعرات كاملة بالفترات 
الزمنية المبينة معها: 

أنواع الطعام - (عدد السعرات الحرارية)- كيفية حرقها 

- الخس أو البقدونوس (؟) دقيقتين من النوم 

- ملعقة شاي سكر 2٠١ -)١17(‏ دقيقة 4 مشاهدة التلفاز 

- تفاحة متوسطة الحجم (00)-58 دقيقة واقفة 

- قطعة واحدة من البطيخ (17)- ؟١‏ دقيقة من المشي 

- بسكويت واحدة (170)- ١5‏ دقيقة من المشي 


2 ,| م_7جوللر هايم ها للللنلب 
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- موزة متوسطة الحجم 7١ -)1١١١(‏ دقيقة من المشي 

- علبة كوكاكولا واحدة ٠١ -)١50(‏ دقيقة 2# الجم 

- كورن فليكس مع حليب نصف دهن (151)- 10 دقيقة من الأعمال البيتية 
- شريحة واحدة من الخبز مع الزبد (178)- 6" دقيقة من الرياضة 

- كيس من الكرسب( البطاطا) (188)- ٠١‏ دقيقة من الرياضة 

- ملعقة شاي مايونيز (184)- ساعة و18 دقائق من الدراجة الهوائية 

٠٠١ -‏ جرام من المكسرات ( -)٠٠١‏ ساعة من الرياضة 

- كيس من البطاطا المقلية (44؟)- ساعة و عشرين دقيقة من الرياضة 

- بيضتان من الاومليت مع الجبنة واللحم (01؟)- ساعة ركض 

- علبة شوكولاتة (490)- ساعة و١‏ دقيقة من الرياضة 2 الجم 

- همبرجر مع البطاطا ( شبس) (8280)- ساعتان من الرياضة 4 الجم 

- بيتزا متوسطة الحجم -)172١0(‏ ساعتان وعشرة دقائق من الرياضة 

- صحن سباكيتي مع الجبنة -)٠5١7١(‏ ؟ ساعات من الرياضة 

- مرق بالدجاج والبطاطا مع الرز والخبز )١4170(‏ -9,؟ ساعة من الرياضة 


اا اال ج1جللررهبيبيه الل ماللللرل 
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ونختم الحديث عن النشاط البدني بتوضيح مقدار الطاقة الموجودة © بعض 
المأكولات ودور النشاط الحركى ف استهلاكها. 


المعادل الحراري للسعرات الغذائية 
نسبة السعرات الحرارية 4 بعض المأكولات وعدد الدقائق ليستهلك شخص وزنه 58 كجم,؛ 


تلك السعرات الحرارية 
زمن ركوب 
١ <0:‏ || زمنالمشن زمن المشي 00 زمن 0 
الغذاء 0 ل ا 5 ا 0 
الحرالد الي | كك | 0006 1 بالدقائق كرات 
كم /س) 
إسباجيتي مع صلصة وجبنة لاحلا / ١"‏ >*_ه ه 7 لم "١‏ 
آيس كريم فانيليا (نصف كوب) هم ١‏ 9 1 ه" يا ه١1 ١‏ 
بازلاء خضراء ١(‏ كوب) هه" 1١7‏ 37 ه 0 سٍ و 
بيضة مقلية ه6١‏ 3 51 ٠ ٠ ١6ه 1١7‏ 
تفاحة ((حجم كبير) ١"‏ 47م 14 37 1١5 15 "٠‏ 
سردات عع وك ند كلت ||| وم || وا 34 1 3 0 1 
واحدة) 
كوب حليب قليل الدسم (؟7 دهون) ١‏ م ولق 32 1١ 1 ١5‏ 
ل د | ا :4 1" 14 5 1 
دهون) 
خبزوزبدة ١١ ١١ 15 18 >”37/ 5/ ١٠‏ 
ربيان مع بطاطس مقلية (لاحبات . , 

ل ١ ١‏ وه 7 يا 7" 71 
شريحة لحم بقر من الخاصرة 323"23ي> 15 56 5 إن 35> 5" 
شطيرة همبرجر ”> ارلداا 5 ه؛. 55 17" 10" 
قطعة دجاج همه الاسم عل 4 4م 5 0 
كأس عصير جزر ه؛: 76 ١‏ 1 17 ه ه 
كعكة بالفراولة ١15 520 5:١7‏ كلا /ا5 ه: ه: 
نصف بيتزا جبنة قطرها ١‏ "اسم 350 ا 28و32 إودك 51 بلا ا 


ب امبرو يضيص”ص1122.حبيلبا”ليَييس 
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كافية القرمية القذاكية والسسية 

لقد دلت الأبحاث على أن المجتمع ما زال يفتقد للمعرفة بكثير من الجوانب الصحية 
التي تؤثر عليه بالرغم من المستوى العلمي الكبير والثقافة العالية التي وصل إليها. ففي 
إحدى الدراسات - على سبيل المثال- وجد أن لدى مجتمع الشباب 2# السعودية قصور 
4 معرفة المضار الصحية للوجبات السريعة وأثرها #ْ زيادة الوزن وحدوث البدانة؛ مع 
أذهة القدية لارمرقق التعد ين طلها أبدا 4 

إن الدور المنتظر لتحسين السلوك الغذائي لدى المجتمع والقضاء على البدانة 

يجب أن يقوم به كل واحد منا ؛ فالمنزل له الدور الآكبر كد التوجيه والإرشاد 

د الغذاء الصحي المناسبء وجعل غذاء الأنمو ل احسهيا :يعيد ا كر اليسالة 
ذات السعرات الحرارية المرتفعة. والمدرسة كذلك لها دورها الكبير .4 نشر الوعي 
الصحي ومراجعة ما يقدم للطلاب 4# المدارس من وجبات. خاصة وأن الملاحظ 
أن الوجبات التي تقدم للطلاب + المدارس تضم العديد من الأغذية ذات القيمة 
الغذائية المنخفضة (18:17): وقد دلت الدراسات على أثر التوجيه الغذائي المقدم 
للطلاب # المدارس # تحسن السلوك الغذائي لديهم .)١١1-1١4(‏ واقتراح إدخال 
التربية الغذائية ضمن المناهج الدراسية سيساهم # تحسن السلوك الغذائي؛ كما 
أن الويساكل الإعلام - وخاصة وسائل الإعلام العامة كالتلفاز والراديووالصحف 
والمجلات- دورا كبيرا ‏ نشر المفاهيم الغذائية الصحية وخصوصا فيما يتعلق 
بالإعلانات التجارية والتي تلعب دورا كبيرا ا دشدغة مشاغر الثاس وكرخية ساركية 
الغذائي (78:17:؟١١).‏ 

إن القطسية وان ردخ صسهة وقد إلا ماقم ] تبس مسفعيلا بل يستاج الى 
التفاني والإخلاص وبذل الوسع وتضافر الجهود. والواقع يشهد أن للجهود المبذولة للحد 
من الأمراض والوقاية منها أثرها الكبير 4# ذلك: فقد أثبتت ت الدراسات أن معدلات سوء 
التفذية للأًطفال. ف البلدان متدنية ومتوسطة الدخل أقل حاليا ب+؟/ مما كانت عليه 
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من قبل ٠١‏ سنة لأسباب متعددة؛ لعل من أهمها زيادة الوعي الغذائي. 

إن التثقيف الغذائي يعد أحد أهم البرامج التي يجب الأخذ بها الخطط الوطنية 
للوقاية ومكافحة مشاكل التغذية؛ ونحن نحتاج إلى برامج تثقيفية مدروسة لكي ترفع 
مستوى الوعي الغذائي والصحي لأفراد المجتمع .)١7(‏ ومما تجدر الإشارة إليه ‏ 
هذا الصدد أن لدقة المعلومة الغذائية وسلامتها أثرها الواضح 4 تقويم السلوك 
الغذائي .)17١(‏ 

إن ارتباط الأمراض المزمنة كالسكري وارتفاع ضغط الدم وأمراض القلب والشرايين 
والسمنة والربووالسرطان والأمراض النفسية وغيرها بأنماط وسلوكيات المعيشة والغذاء 
ليؤكد على أهمية الاهتمام بأنماط وسلوكيات المعيشة للتقليل من الأمراض ومنع حدوثها 
- بإذن الله - وتخفيف مضاعفاتها. ولقد أثبتت الدراسات العلمية جدوى التغيير 4 
سلوك وعادات الأفراد غير الصحية 4# الوقاية من الأمراض وتخفيف مضاعفاتها. ومثل 
هذه المشاهدات حافز جيد للقائمين على الجهود الإعلامية والتوعوية لمواصلة الجهد 
وبذل المزيد من أجل الوصول إلى نتائج أفضل بإذن اللّه. 

إن ممارسة السلوك الصحي ع حياتنا اليومية عامل مهم # تحقيق الصحة 

بمفهومها الشامل للفرد والمجتمع. ومن ذلك الاهتمام بجوانب التغذية السليمة 
وممارسة الرياضة المناسبة الععر الجا الصحية والمتفقة مع تعاليم الدين الحنيف 
وقيع اللحسع, وإذا كان هذا السلوك مهما لمي قات اتحضع فإن أميفه فزداد اناد 
مرحلة الطفولة والمراهقة حيث تؤثر الحالة الغذائية على تطور شعور المراهق بالثقة 
زتقدون؟ انف وين المقق عليه ل الينارك التذاتى لارساتي المين للقيامة يتاك تاثرا 
بارا بالقيم القى ترس غليها القارد عل حمر زتهي هه القيم نه هر اهل المدر 
الأولى أهون بكثير من محاولة تعديلها 4 الكبر. 

ومن الجوانب التي يحسن الإشارة إليها؛ وجوب قيام المؤسسات الحكومية والأهلية 
بدورها تجاه صحة المجتمع؛ ومراقبة ما يقدم لهم من أغذية # الأماكن العامة 
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والمطاعم وغيرها (15): وتشجيع تقديم الغذاء السليم # تلك الأماكن والذي يهتم 
بالمواد الغذائية الصحية؛ ويبتعد عن كل ما قد يؤثر على صحة مجتمعنا. 

إن لضعف المعرفة الغذائية وعدم دقتها دوره الكبير ش توجيه السلوك الغذائي. ومن 
هنا فإننا نحتاج إلى ترشيد وسائل الإعلام لخدمة التوعية الغذائية للمجتمع من خلال 
البرامج الإرشادية والعناية بالإعلانات التجارية وبرامج الأطفال والشباب. 

كما أن المراقبة الدورية للوزن ومتابعة التغير المستمر فيه ومعرفة الأوزان الطبيعية؛ 
له دور مهم# المحافظة على الوزن المثالي؛ ومن الملاحظ وجود فصور 2# معرفة 
الناشئة بمستوى أوزانهم: ومعرفة الأوزان الطبيعية: ومتابعتهم الدورية لأوزانهم؛ إذ 
بيت الدراسات اكحلية أن حواني "الزن التدتاء له يعرفوح أصلا أنهم يدناء ويظون 
أن أوزائهم طبيعية (41:54). 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الثالث 
العلاجات الدوائية ثلبدانة 


هناك العديد من الأدوية والمركبات العلاجية التى طرحت 2# الأسواق واشتهر 
بين الناس أكرها ف القضاء على البدانة؛ ولكن الأمن مثها والمعتمد مخ الجهات 
العلمية المعتبرة قليل. 








وبالجملة فيمكن تقسيم الأثر العلاجي للعقاقير المستخدمة للتخلص من البدانة إلى 
الأقسام التالية: 

* الأدوية المسببة لفقدان الشهية؛ ول ينصح بها لأن لها أثر منبه على الجهاز 
العصبي المركزيء ولها مضاعفات جانبية كالقلق والاضطراب والهلوسة وارتفاع 
ضغط الدم وعدم انتظام ضربات القلب. 

© الأدوية المدرة للبول: ولها مضاعفات جانبية سيئة كنقص الأملاح المعدنية بالدم 
وزيادة حمض البول وضعف العضلات وارتخائها. 

© الأدوية الملينة (المسهلات): وتستخدم بغرض منع امتصاص الطعام من الأمعاء 
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وذلك بالإسراع بطرح الغذاء من القناة الهضمية قبل امتصاصه: ولكن لهذه 
الطريقة مخاطرها ومضارها كحدوث سوء الامتصاص وفقدان عناصر مهة من 
الطعام كالفيتامينات وكحدوث الإسهال المزمن عند استخدامها لفترة طويلة. 

© الأدوية التي تقلل من امتصاص الدهون: وتعمل على تسريع إخراج الدهون من 
الجهاز الهضمي والحد من امتصاصها؛ ومن مضاعفاتها نقص الفيتامينات 
الضرورية المذابة ‏ الدهون. 


وينصح الخبراء بعدم استخدام العلاجات الدوائية إلا بعد تجربة التدخلات 
غير الدوائية لمدة ثلاثة أشهر على الأقل وتحت إشراف طبيء كما يجب أن يقتصر 
استخدامها على البدناء فقط ( الذين تجاوز مؤشر كتلة الجسم لديهم :)7١‏ كما أن 
كثير من الخبراء يحد من صرف العلاجات الدوائية للمرضى الذين يعانون من زيادة 
الوزن ذا كان لديهم مشكلات صحية أخرى مثل أمراض القلب والشرايين وداء السكري 
وأمراض الجهاز التنفسي وارتفاع ضغط الدم وغيرها. 

وينصح الخبراء كذلك بأن لا تستخدم هذه الأدوية لوحدها لإنقاص الوزن بل لابد من 
مصاحبة الإجراءات غير الدوائية التي سبق ذكرها 2# الفصول السابقة لها. 

كما لا ينصح المريض بالجمع بين أكثر من دواءين للتخلص من البدانة ْ وقت واحد. 


والأدوية التي يمكن استخدامها للتخلص من البدانة هي :)١١7(‏ 

- أورليستات (غ0:211568 ) 

واسمه التجاري زينيكال (62181غ2) : ويقوم على منع إنزيم الليبيز (356م11) 
وبالتالي يقلل امتصاص الدهون من الجهاز الهضميء ولذا فهو مناسب للبدناء الذين 
يكثرون من تناول الدهون: وليس من الواضح حتى الآن ما إذا كان استعماله على المدى 
الطويل اعرد أم لا ولذا فينصح بالتوقف عنه بعد مرور ثلاثة أشهر إذا لم يظهر 
له أثر جيد (أي تجاوز المفقود 0: من الوزن). كما يحذر استخدامه من قبل الحامل 
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البدانة الداء والدواء 


والأطفال ؛ وتمنع منه المرضع والذين يعانون من اضطراب الامتصاص المعوي المزمن. 

والجوعة الملاجية للبالغين تيدأ من :17 ملع يومياء وفك تضبل إلى #15 ملع ( أى 
ثلاث مرات ) نويا بحيث تؤخذ مباشرة بعد الطعام؛ ومن الآثار الجانبية للعلاج أنه 
هه ووس إن كوا التبوق:ويكوق البراة عادة فيا مع كر العاذات القوية اتات 
البطن وآلامه؛ ويحفز التخلص من الفيتامينات المذابة 4 الزيوت: كما أنه قد يسبب 
الصداع والإرهاق العام واضطراب الدورة الشهرية لدى النساء. 
- سيبوترامين (515111810126) 

واسمه التجاري ريد كفل [1600681 )يكن يسيب قيطا للشهية: يكن 
ليس من الواضح حتى الآن ما إذا كان استعماله على المدى الطويل مامونا أم لا؛ لذا فلا 
يسمح بالاستمرار عليه لأكثر من سنة؛ ولا ينصح باستخدامه للمرضى الذين يعانون 
من ارتفاع ضغط الدم غير المتحكم فيه ومرضى الفشل الكلوي والكبديء وأمراض 
القلب والشرايين التاجية . وكذلك الذين يعانون من الماء الأزرق (الجلوكوما) ‏ العين 
والأمراض النفسية؛ والحامل والمرضع. 

ومن آثاره الجانبية الإمساك وجفاف الفم و تغير حاسة التذوق واضطرابات الجهاز 
الهخسمي: وقل يفن التزف من الجهاة اليهسي والبواسير:ويؤدى إلى زيادة ريات 
القلب وعدم انتظامهاء والحساسية والصداع والتشنجات واضطراب الدورة الشهرية 
عدن النساء وغيركنا: 

والجرعة العلاجية تبداً من ٠١‏ ملج يومياً وقد تزاد حتى ١5‏ ملج بحسب 
الفائدة من العلاج. 
-ريمونابانت (غ102022204ن8] ) 

واسمه التجاري أكومبليا (460122113) : وهو مثبط للشهية كذلك: ولا يسمح 
باستخدامه من قبل الحامل والمرضع والذين يعانون من الفشل الكلويء ويحذر من 
استخدامه لكبار السن والذين يعانون من الصرع والأمراض النفسية غير المستقرة: 
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البدانة الداء والدواء 


وقد يسبب اضطرابات 2# الجهاز الهضمي مثل الغثيان والاستفراغ والإسهال ؛ 
وكذلك اضطرابات المزاج والقلق والارتباك واضطرابات النوم ؛ وضعف الذاكرة 
وآلام العضلات وغيرها. 

والجرعة العلاجية هي ٠١‏ ملج تؤخذ مرة واحدة قبل الإفطارء ولا يسمح باستخدامه 
لأكثر من سنتين. 


ومن الأدوية التي قد تفيد 2 علاج البدانة وإن كان لها مبررات استخدام أخرى ما يلي: 
- متفورمين (12ذ11»]]0110) 

وهو أحد الأدوية المستخدمة لعلاج مرض السكري. وقد وجد أنه يساهم 2# تثبيط 
الشهية وإنقاص الوزن. 
- فلكسوتين (ع0مناء<1110) 

وهومن الأدوية المستخدمة لعلاج الاكتئاب وبعض الأمراض والأعراض النفسية, 
ووجد بأنه يساهم ب خفض الوزن 2# المدى القصير. 


ومن الأدوية التي يحضر استخدامها لعلاج البدانة ما يلي: 

- فنفورامين (1601111317126) و دكسفتفورامين (11111310126مع10621) و 
فنتيرامين ( ه16 ا2): يسببون تثبيطاً طويل المدى للشهية؛ ولكنهم يسببون 
يطب أخارا حانبية كظرة زمثل اف بصسحاماف القانب ويفسرايين الوكون) وقداقم 
سحبهم من سوق الدواء. 

- دكستروامفيتامين (16163121116م106:02172) و امفيتامين 
( ع2 تممهاع طم حسم ) : 

لم يعودا يستخدمان الآن كأقراص للحمية لأن تأثيرهما ب إتقاضن الوزن لذ تمر 
طويلا :ويمكن أنيسيا آثارا حانبية وإدمانا. 

- فن - فن العشبي (2262-165): 
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البدانة الداء والدواء 


وهي تركيبة من الأعشاب التي تحتوي على مادة كيميائية خطرة ( الإفدرين)؛ ولم 
تثبت فاعليتها أيضاء وقد تم استخدامها ْ برامج إنقاص الوزن. 

- مثبطات الشهية: .22126]ع20122عط2 :212212001 .ضمام:ملطاءع1دا 
علتمطتماء طم تمع 8 


- مدرات البول 1011116115 
- المسهلات المعوية 1.252]15©5 


وخلاصة القول أنه لا يوجد حتى الآن علاج آمن وفعال للقضاء على البدانة, 
والأدوية المنتشرة # الأسواق منها ما هوغير آمن. ومنها ما تأثيره متواضع إذا 
استخدم لوحده. أما إذا أضيف إليه الحمية والرياضة ؛ فيمكن حينئذ أن يزيد مقدار 
ما يمكن فقده من الوزن بنسبة إضافية تتراوح من 0 إلى ١٠1؛‏ وقد يرجع الوزن إلى 
ما كان عليه بعد تركه. 
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البدانة الداء والدواء 


الفصل الرابع 
العلاجاتالجراحية للبدانة 

يتم اللجوء إلى هذه التدخلات عند الأشخاص الذين يعانون من السمنة المرضية, 
والذين لم يتمكنوا من إنقاصص أوزانهم بقدر كاف عند تطبيق العلاج غير الدوائي 
وتؤدي الجراحة إلى إنقاص طويل الأمد للوزن. 

تقوم فكرة التدخلات الجراحية على مبدأين: أحدهما هو إزالة الشحوم المتراكمة 
تحت الجلد أو الأحشاء.ء والثاني تقليل مساحة ال معدة أو القناة الهضمية حتى لا 
تستوعب كمية كبيرة من الطعام. 

وتتكون القناة الهضمية - كما تقدم - من الفم ثم المريء ثم المعدة ثم الإثنا عشر 
والأمعاء الدقيقة ثم الغليظة. 


الأمعاء 


الدقيقة 





الإثنا عشر 











المعدة والأمعاء 


هناك عدة تدخلات جراحية يلجأ إليها الأطباء لعلاج حالات البدانة 
الشديدة: ومن أشهرها: 
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: [251 1111108 خياطة الفكين‎ - ١ 
حيث يقوم الجراح بتصغير الفم: فلا يستطيع المريض تناول الوجبات الكبيرة.‎ 
؟- ربط المعدة وتغير مجرى الطعام إلى الإثنا عشر مباشرة ( أوما يعرف بعملية تجاوز‎ 


المعدة )8970255 ع25]11ع عكأقمعاءت 01 055م577 عتتاقوع لا جرع تنام 











عملية ربط المعدة مع تحويل مجرى الطعام (عملية تجاوز المعدة) 

تعد هذه العملية من أكبر العمليات فاعلية ب التخلص من الوزن الزائد على المدى 
البعيد «وفى تجرى مندا أكترب كين هانا عن ظريق الجراحة التقليدية. 

تمكن الأطباء ‏ السنوات الأخيرة من إجراء هذه العملية المتطورة عن طريق 
جواعة التطار يسان اميس عدب .رقعبية بين أرسناظ الأطباء واللركخس. 

تتم هذه العملية على خطوتين: 

الأولى: تصغير حجم المعدة وفصل الجزء العلوي تماما عن باقي المعدة. 

الثانية : توصيل الجزء العلوي من المعدة بالأمعاء الدقيقة؛ والتي يتم تجاوز 
مابين ٠٠١‏ إلى ١16١‏ سم من الأمعاء الدقيقة مما يؤدي إلى عدم امتصاص الغذاء 
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البدانة الداء والدواء 


هذا الجزء الذي يتم تجاوزه. 

؟- تصغير حجم المعدة (رأب المعدة أو تدبيس المعدة أوما يسمى بحزام المعدة) 

5 عأتاقةع عأمم305م12 01 (وصتامهاة عنتاددع) 1257م 0نامع 022060 لمعتااع؟: 
حيث يقوم الجراح بخياطة جزء كبير من المعدة؛ و هذه الحالة: فإن المريض يأكل 








عملية تدبيس المعدة 


با ا اكيب 7 لي 
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البدانة الداء والدواء 


كيس جديد (الجيب ) 






رابط المعدة ( قابل للنفخ ) 


مكان التحكم 











عملية ربط المعدة مع تركيب مضخة لتضيق حجم الرابط أو توسيعه (حزام المعدة) 


تجرى هذه العملية عن طريق جراحة المناظيرء ويتم فيها ربط الجزء 
الأعلى من المعدة وذلك بإحكام الحزام؛ وهو مصنوع من مادة السليكون 
التي لا تتفاعل مع أنسجة الجسم. وبالتالي تصبع المعدة مقسمة إلى قسمين: 
الجنزء العلوى اليب ) وهرض غير هذا ويشكل اذه امن حم المعدة الأسباسي: 
والقسم الآخر هو بقية المعدة. 

بعد تناول كمية قليلة من الطعام اشعر لريظ و ميككرا بالعقمة والقفاية بحت أن 
الحبيب أضيع فمفنا بالطعام. وعند تمدد جدار المعدة بعد تناول الطعام 2# الجزء 
العلوي ( الجيب) تقوم الألياف العصبية بإرسال إشارات إلى مراكز الشبع ف الدماغ 
الذي يمنح المريض الشعور بالكفاية؛ والذي قد يستغفرق ساعات عدة قبل أن يشعر 
بالجوع من جديد؛ وهذا هو أنسب وقت لمغادرة المائدة. 

يساعد حزام المعدة أيضا على تجنب الأكل بشراهة وبالتالي تخفيض كميات 
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الطعام التي يتناولها المريض. 
يتم التحكم بالقطر الداخلي لحزام المعدة حيث يوجد خزان متصل عن 
طريق أنبوب صغير يتم حقن الخزان بسائل 4# فترات لاحقة من المتابعة حسب 


معدل نزول وزن المريض. 





عملية ربط المعدة مع التدبيس 


؛- وضع بالون 2 المعدة: 

ويتم ذلك عادة بالمنظار. حيث يقوم الطبيب بإدخال جرم داخل المعدة عن طريق 
المتظان الحد هن حههها:وهذا التدكل يثين الأشخاض المصسادى يؤيادة الوزن أكفر 
من البدناء. 
4- إزالة بعض الدهون والترهالات 00 

ويتم ذلك بطريقة قص الجلد المترهل من بعض مناطق الجسم وما تحته من 
شحوم؛ وخاصة من منطقة البطن:؛ وإعادة الصاق أطراف الجلد مرة أخرى. 
1- شفط الدهون من تحت الجلد 100511©]101:]آ : 

وه من المليات القجمياية الت لاك روانها كتيرا:وة من كلول إدخان البوب 


ل ل-_ا_سباؤيبا___ء ؛ء اللالررس 
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لإذابة الدهون من تحت الجلد ومن ثم شفطها. 


42 











عملية شفط الدهون 


ااا -امسابابرويضيبل!1!ك1_ن بل ليس 
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وهناك شروط حددها المختصون للقيام بمثل هذه التدخلات نظرا لخطورتها. ومن 
-١‏ أن يكون مؤشر كتلة الجسم *٠‏ أو أكثر ( بدانة مفرطة). 
مثل السكر. الضغط؛ الآم المفاصل. 
#د إن لأكوق لدى الريكن مرطنا مزهنا ترظن هياته الفظن عثن التخد يو 
؛- أن لا يكون المريض يعاني من مشاكل نفسية حادة أو مرض عقلي. 
- أن لا يكون مدمنا على الكحول أو المخدرات. 


وهذه الجراحات لا تخلومن أضرار ومضاعفات قد تكون خطيرة: ومن أهم مضاعفاتها: 

- يصاب كثير من المرضى بالأنيميا وحالات نقص الفيتامينات والمعادن؛ وهذه يمكن 
تلافيها بالعلاج الدوائي البديل. 

- يصاب بعض المرضى بالبعج (الفتاق) أو تفكك الجروح الداخلية والخارجية. 

- يصاب بعض المرضى بالتهابات المعدة والمرارة. 

- قد يشعر بعض الأشخاص بالضعف والدوار والإسهال بعد تناول أغلب الوجبات. 

- 2”/ من المرضى يعانون من الاكتئاب بعد العملية. 

- قد تسبب الوفاة, إذ يموت بسبب الجراحات شخص ممن تجرى لهم هذه 
الخرائعة من كله بخص تترييا. 
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الباب السادس 


البدانة 4 الموروث الإسلامي والأدبي 





الفصل الأول: البدانة والغذاء 4 القرآن والسنة. 
الفصل الثانى: البدانة 2 الآدب العربى. 


الفصل الثالث: من أخبار البدناء ونوادرهم. 
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الفصل الأول 
البداخة والعداء يق القران واكسنة 

إن من أعظم المسائل ذات العلاقة بالطعام والتي أوردها القران الكريم؛ الإشارة 
إلى أن مسن كمال الله تعالى أنه هو المطعم لعباده وهو غني عن ذلك: قال تعالى : ( قل 
أغير الله أتخذ وليا فاطر السموات والأرض وهو يطعم ولا يُطمّم ٠‏ ) (الأتعام:14) » روى 
النسائي عن أبي هريرة رضي الله عنه قال : دعا رجل من الأنصار النبي صلى الله عليه 
رسلرحا طدام بواتكااة بار عدا عابم اي وقسال يده كا سبي لله لذي 
يطعم ولا يطعم ؛ ومن علينا فهداناء وأطعمنا وسقانا من الشراب: وكسانا من العري. 
وك لقم بسني اأباكنا م الفعييية ردك عنانح فا كنا ده شوق يق القواء , حنقها من 
هومن أصل النبات كالتين والزيتون والرمان والنخل والفوم والعدس والبقل والبصل 
واليقطين وغيرها : ومنها ما أصله من الحيوان كاللحم والعسل واللين وغيرها . 

كما جاء ْ القرآن آيات كريمات تحض على التوازن 2# الأمور كلها وعدم الإسراف 
المطاعم والمشاربء قال اللّه تعالى: (وكلوا واشربوا ولا تسرفوا إنه لا يحب المسرفين) 
(لأمراف.:..؛ وقال تعالى: (ولااتجعل يدك مغلولة إلى عنقك ولا تبسطها كل البسط 
لقو وار سير | (الإسراء:»»). ولشدة كراهة الإسراف # الطعام فقد شبّهُ القرآن 
الكافرين بالأنعام السائبة # أكلهم وشربهم؛ قال تعالى : (إن الله يُدَخل الذيخ أمقوا 
وعملوا الصالحات جنات تجري من تحتها الأنهار والذين كفروا يَتَمتعُونَ ويأكلونَ كما 
تأكل الأنعام: اننا مذو ليم ]) : لحمب 014 

وورد تشظل السبتة ف كناب ل ريد 
الألفاظ الثلاثة # سياق المدح؛ فاللفظ الأول «سمين»؛ وهويدل على كرم إبراهيم عليه 
السلام وعنايته بأضيافه. قال تعالى: (فراغ إلى أهله فجاء بعجل سمين) (الناريكت.): 
قال ابن كثير: أي من خيار ماله (4١١)؛‏ ووردت لفظة «سمان» 4# قصة يوسف عليه 
السلام مرتين: خخ وصف السنوات الحسنة التي فيها الخير والمطر والزرع: وذلك بخ 
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رؤيا الملك التي غسرها له يوسف عليه السلام بأنها سنوات خير ورزق وبركة: قال اللّه 
تعالى: (وقال الملك إني أرى سبع بقرات سمان يأكلهن سبع عجاف وسبع سنبلات خضر 
وآخر يابسات يا أيها الملا أفتوني 2# رؤياي إن كنتم للرؤيا تعبرون... ) الآيات( يوسف5:-0). 

وورد كذلك الإشارة إلى أن الطعام # جهنم لا ينفع؛ فقال تعالى: ( ليس لهم طعام 
إلا من ضريع ؛ لا يسمن ولا يغني من جوع ) الغاشيةه 

فجاء اللفظ ع سياق المدح للسمين من النعم والمليء من الماشية. 

وورد ْ السنة القولية ذم الشراهة # الأكل والشراب والأمر بالاقتصاد # ذلك 
فقد ورد المسند وعند الترمذي وابن ماجة عنه صلى الله عليه وسلم أنه قال: ( ما 
ملا آدمي وعاء شر من بطنه. بحسب ابن آدم لقيمات يقمن صلبه؛ فإن كان ولابد 
فاعل: فثلث لطعامه؛ وثلث لشرابه؛ وثلث لنفسه)؛ وبهذا أبطل النبي صلى الله عليه 
وسلم منهج الشراهة# الآكل والامتلاء منه؛ وهولا شك من أعظم وسائل الضرر 
والمرض ء وذكر أن التخمة سبب لكل داء. فقد قال صلى اللّه عليه وسلم ( أصل كل داء 
البردة ) (أخرجه الحافظ السيوطيخ الجامع الصفير)؛ والبردة هي: التخمة. وقد شوشي « المعدة 
بيت الداء والحمية رأس كل دواء». 

وأورد أبونعيم يذ الحلية أن عمر بن الخطاب رضي الله تعالى عنه كان يحذر من 
الإسراف يذ الطعام ويقول: , إيّاكم والبطنة ب الطعام والغيرابء كانه مُفُسدة للجسم. 
مووكة للق مكُسلة عن الصلاة؛ وعليكم بالقَصَد فيهما. نه أصلحٌ للجسد وأبعدٌ 
فخ التّرُضووإن الله تعالى لبيقض احير السّمين وإن الوجل لهاك حت تزثر شهوقة 
علىدينه». وقال الأصبغ بن نباتة سمعت أمير المؤمنين علي يقول لابنه الحسن - رضيّ 
الله عنهما - يا بني ألا أعلمك أربع كلمات تستغني بها عن الطب فقال: بلى يا أبت, 
فقال علي رضي الله عنه: لا تجلس على الطعام إلا وأنت جائع: ولا تقم عن الطعام 
إلاوأنت تشتهيه؛ وجود المضغ؛ وإذا نمت فأعرض نفسك على الخلاء؛ فإذا استعملت 
هذا استغنيت عن الطب». وسئل رضي الله عنه فقيل إن 2# القرآن كل علم إلا الطب 
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تان ع سرف لمعته نا أن كك القرآن لآية تجمع الطب كله: ا 
لا مسْرهُوا). 

وأورد المنذري يذ الترغيب والترهيب أن أم المؤمنين عائشة رضي الله تعالى عنها 
قالت: "أول بلاء حدت هده الأمّة بعد ينها الشبَع. إن القومَ لما شبعتٌ بطونهم 
فك أمذا وو جتصواك فاريهم وجمحت شهواثهم” . 

قال ابن عباس رضي الله عنهما: " وك كثرة الأكل كظ المعدة, ونتن التخمة؛ ويتولد 
منه الأمراض المختلفة؛ فيحتاج من العلاج أكثر مما يحتاج إليه القليل الأكل". وقال 
يعطن الحكناء: اكبر الدواء ققدي القذاء. 

وليسٌ المقصود بالطبع من ذلك أن الشبع حرام فقد جاءً # فتح الباري بعد رواية 
أوردها تدل على أن النبي صلى الله عليه وآله شبع من الطعام قول القرطبي: فيه دليل 
على جواز الشبع؛ وما جاء من النهي عنه محمول على الشبع الذي يثقل المعدة, ويثبط 
صاحبه عن القيام بالعبادة؛ ويفضي إلى البطر والأشر والنوم والكسل؛ وقد تنتهي 
كراهقه إلى التطريي: يعسي ما يكر عليه من الوقن جار يعدن النقياء 
زيادة الشبع للتَقَوي على الطاعات كالصوم وغيره: أو التقوي على أداء الواجبات: أو 
حتى لا يستحي الضيف. 

وقال القرطبي معلقا على حديث ” ما ملأ آدمي وعاء شرا من بطن. بحسب الآدمي 
لقيمات يقمن صابه... : لوسمع بقراط بهذه القسمة لعجب من هذه الحكمة؛ وقال 
الغزالي: ذكر هذا الحديث لبعض الفلاسفة فقال: ما سمعت كلاما 4 قلة الأكل أحكم 
سمو سذاء ولاشفة أن أثر الحكنة « الحديت الكو واه واتيا خص الثلذكثة 
باتذكر لأنها أسابسياة الحيواة: ولأتة لا يهل البطن سواها. 

وقد طبق النبي صلى الله عليه وسلم ذلك واقعا حيا حياته الشريفة: فقد كان 
غذاقة ملي الله عليه وبسلم مثوازنا ممقلا مكتؤها بحسب ا تيسر من طعام أهل زمانه 
وبلاده. وكان هديه عليه الصلاة والسلام التنوع ب صنوف المآكل والمشارب:. يسهل 
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بعضها هضم بعض؛ ويخفف بعضها حرارة أو مرارة الآخر. عن عبد بن جعفر قال: 
(رأيت رسول الله صلى الله عليه وسلم يأكل الرطب بالقشاء ) متقوعيه: ولأن الرطب 
حار والقثاء بارد كان مزجهما يدفع شدة الآخر ويرفع ضرره . قال ابن القيم رحمه 
الله : ومن تدبر أغذيته صلى اللّه عليه وسلم وما كان يأكله؛ وجده لم يجمع قط بين 
لبن وسماكم وه بين تين وعامض. ولايين غذاكين حاريين: ولا باردين: ولا لزجين بول 
قابضين, ولا مسهلين ولا غليظين ولاس كين مون وله يكن وأ كل ظلعانا نقا وقنك ريد 3 
عر لوقه ولا طانيها باكتا وسفن له بالقده زللارشركا من الأعلدية المفقة مالةب 4 

وكان إذا عافت نفسه الطعام لم يأكله ‏ ولم يحملها إياه على كره؛ قال أبوهريرة 
رفسي اللاعتة هيما عاب وسوق اللةاستى اللديطلية وسلم ظماما قظء إح تياد أكلم: 
وإلا تركه ولم يأكل منه : سوسوم ولا هع له الضبيه المشوى لمز كل سثه رشقل له أهر. 
حرام ؟ قال : ( لا ؛ ولكن لم يكن بأرض قومي ؛ فأجدني أعافه ) (متنوعيم». 

وكان صلى الله عليه وسلم يحب اللحم, وأحبه إليه الذراع ومقدم الشاة؛ ولذلك سم 
فيه و الصحيحين: «أتي رسول الله صلى الله عليه وسلم بلحم, فرفع إليه الذراع 
وكانت تعجيكه». 

وان ساكل اشير منادوما ها وعد له إداما؛ فتارة يأدمه بلحم ويقول عن اللحم: (هو 
سيد طعام أهل الدنيا والآخرة ) (روهابنماجة)؛ وتارة بالتمر فإنه وضع تمرة على كسرة 
شعير وقال : (هذا إدام هذه) (رواه أبوداوود والترمدي )؛ وتارة يأدمه بالخل ويقول : ( نعم الإدام 
الخل) (روامسم 7 

ل 
بيوته صلى الله عليه وسلم نار لانعدام الطعام؛ وكان غالب غذائه التمر والماء؛ وربط 
بطنه مرارا بالحجازةمن الجوع وخرج من الدتيا ولم يشيع من خيز الشعير وهو نبي 
الأمةء وسين البشرية وولله شال ف ذلك حكمة. 

وكان هليل الضتالاة والسلام يراع مرظمي ها آنناء الأكل» قله يكن يأكل مكنا وفان 
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94 أكل مكنا ) رمدي »رفن أخ يأكل الرجل متيطها على وتحية, 

وكان يأكل بأصابعه الثلاثة ويأمر بالعشاء: وروى الترمذي عنه قوله : ( ترك العشاء 
مهرمة )؛ وذكر أبونعيم عنه أنه كان ينهى عن النوم على الأكل «ولعيكن من هديه 
عليه الصلاة والسلام أن يشرب على طعامه فيفسده؛ لاسيما إذكان انا هارا أن 
ناودا «وكرم الشرب عقي الرياضة والجماء», ؛ وعقيب الطعام وقبله . 

وكان يتلمس الماء والشراب الباردء قالت عائشة رضي الله عنها: كان أحب الشراب 
إلى الرسول صلى اللّه عليه وسلم الحلو البارد. (رواه أحمد والترمذي). 

وكان عليه الصلاة والسلام يأكل من فاكهة بلده عند مجيئها؛ ويحب الحلوى 
والعسل. وكان من هديه أن يشرب العسل ممزوجا بالماء البارد ؛ وكان يشرب الماء 
الاقف الدذاب يقد ركوو مكوقات الكروة مقف معن وخايعايه الغ لةةاوالنب الام يعافا 
لأبي الهيشم بن التيهان فقال: ( هل من ماء بات # شنة 5 فأتاه به فشرب منه ) 
(رواهالبخاري). والشنة:من أنواع القرب وهي تحفظ البرودة؛ وتساعد على فصل مكونات 
الأرض نمت 

ونهى أن يغترف الشارب بيده مباشرة آذ الإناء. فقال : (لا يلغ أحدكم كما يلغ 
الي ولايقييه بنارا جور ا اجات مكقزر إلا أن يكون مخمرا ) (بهابنماجة). 

وكان من هديه صلى الله عليه وسلم الأكل قاعدا . .وصح عنه النهي عن الشرب 
قائماء وصح عنه كذلك أنه شرب قائما . وكان يقطع شرابه أثناء الشرب بالتنفس 
ثلاثاء ويقول :( إنه أروى وأمرأ وأبرأ ) («رودسم)؛ ونهى عن التنفس ‏ الإناء فقال: (إذا 
شرب أحدكم قلا يتنفس 2 القدح ولكن ليبن الإناء عن فيه ) (رواه ابن ماجه والترمذي وأحمد) ٠‏ 

وكان يأمر بتغطية الطعام عند الفراغ منه. ففي صحيح مسلم عن جابر بن عبد الله 
رضي الله عنهماء قال: سمعت رسول الله صلى اللّه عليه وسلم يقول : ( غطوا الإناء؛ 
وأوكوا السقاء . فإن 2# السنة ليلة ينزل فيها وباء لا يمر بإناء ليس عليه غطاء؛ أو سقاء 
نيمس عليه وكاء؛ إلا وقع فيه من ذلك الداء ) زومسم)ء وهذا من جوانب إعجازه عليه 
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السلاد ومن القيباقذى أطلمة الله عليه لأن البشر لا إذراك لهم بذلك إلا بوحي: ومن 
التق طليه طبيا بحدوث الأررةة تسج امهنا السراشه فا يمقين الأرمقة والأقارقوا 
بلا تتشر ب شهر سبضيز وما بعده: وللحساسية أوقات وأزمثة مميثة: ومكذا.. 

ومن الآداب التي حث عليها عليه الصلاة والسلام؛ النهي عن الشرب من 4 السقاء: 
و هذا من احترام الشراب والشاربين وحفظ صحتهم ما لا يحتاج إلى بيان» ونهى 
كذلك عن الشرب # ثلمة القدح, وهو موطن الكسر فيه والشرب منها مدعاة لتعرض 
الإنسان للجرح أو العدوى: لتجمع الجراثيم عادة 4 مواطن الثلمات. 

ونهى كذلك عن الشرب والأكل # آنية الذهب والفضة لما فيها من الفخر 
والخيلاء؛ وكسر نفوس الفقراء. و ترك ذلك تحقيق لكمال الطاعة؛ وإظهار لذل 
القيوؤية للدتقعالن» 

وكان يأكل بيمينه ويأمر أصحابه بذلك؛ وينهى عن الأكل بالشمالء ويبدأً الأكل 
بالتسمية ويختمه بالحمد؛ فعن عائشة رضي الله عنها قالت: قال رسول الله صلى الله 
عليه وسلم : ( إذا أكل أحدكم فليذكر اسم اللّه تعالى؛ فإذا نسي أن يذكر اسم الله 
تعالى # أوله فليقل : بسم اللّه أوله وأخره ) (روه أبوداوود والترمذي) ). وعن أبي أمامة رضي الله 
عنه أن النبي صلى الله عليه وسلم إذا رفع مائدته قال سبي للد عقر ليا بارا 
وكير جني و عر و سكادي عاادويكا ) ميدي 

وكان يأكل مما يليه: ولا يتعداه إن كان الطعام واحدا ؛ طمن غمر ين أبي سلمة رضن 
الله عنهما قال: كنت غلاما ب حجر النبي صلى الله عليه وسلم وكانت يدي تطيش ‏ 
الصحفة؛ فقال لي رسول اللّه صلى الله عليه وسلم : ( يا غلام: سم الله تعالى: وكل 
بيمينك؛ وكل مما يليك ) (متفقعليه). 

وكان يغفسل يده قبل الطعام ويأمر بذلك. ويلعقها بعده. ويستاك 2# غالب يومه: 
ليذهب أثر الطعام وسيء الرائحة. 

وأثنى على بعض الأطعمة والأشربة؛ وذكر بعض خواصها وفوائدها ؛ ومنها : 
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اللبن 

فقد كان يشربه تارة خالصا. وتارة مشوبا بالماءء وقال: قا اقل الميعيطنايا 
فليقل: اللهم بارك لنا فيه وأطعمنا خيرا منه. وإذا سقي لبنا فليقل: اللهم بارك لنا فيه 
وإدثا ملم كإئه اليس الى يدوق من الطمام والشراب إلا الليق ) (رواه الترمذي) » وقوائد 
اللبن وأهميته من المسلمات عند أهل التغذية والصحة . 
الثريد 

والثريد هو اللحم المخلوط بالخبزء فقد أثنى عليه عليه الصلاة والسلام بقوله: 
( فضل عائشة على النساء كفضل الثريد على سائر الطعام ) (متنوعيه). وروى أبو داوود 
سننه عن ابن عباس رضي اللّه عنهما قال :كان أحب الطعام إلى رسول اللّه صلى اللّه 
عليه وسلم الثريد من الخبز والثريد من الحيس. 
الحبة السوداء 

ذكر أن فيها شفاء من الأسقام كلها فعن أبي هريرة رضي الله عنه أن رسول اللّه 
سل الله عليه وسلة قال» (غليكم بهذه الحيةالسوداء فإن فيها شفاء من قل ذاء إلا 
السام ) (متنوعيه). والسام هو الموت. ولعل ما أثبته العلم الحديث من أثر الحبة السوداء 
على زيادة المناعة وتقويتها دلالة على مقصد هذا الحديث الشريف. 
الشين 

روى مسلم # صحيحه عن جابر بن عبد الله رضي الله عنهما؛ أن رسول الله 
مبلى الله هليه محلم نآل أهله الإذام فعالوا منااعتدفا الأ خل بطد ها يده وجعل يأكل 
ويقول: نعم الإدام الخل؛ نعم الإدام الخل). 
زيت الزيتون 

روى الترمذي عن أبي هريرة رضي الله عنه عن رسول الله صلى الله عليه وسلم 
قال: ( كلوا من الزيت وادهنوا به فإنه يخرج من شجرة مباركة) ؛ يعني زيت الزيتون) . 
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الزيد 

كان رسول الله صلى اللّه عليه وسلم يحب التمر بالزبد . كما روى أبوداوود ‏ سننه 
عن ابني بسر السلميين رضي الله عنهما قالا: دخل علينا رسول الله صلى الله عليه 
وسلم تمومشاكة زبدا كرا ٠‏ وكان يحب الزبد والتمر. 
الشعير 

ثبت عن عائشة رضي الله عنها استخدام النبي صلى الله عليه وسلم للشعير ‏ 
الطعام للتطبب ولغيره؛ من ذلك ما رواه ابن ماجة عنها رضي اللّه عنها أنها قالت: كان 
وشول اللءستلى اللدغليه ولم ذا أخة أحدا مع أله الرعك أقر بالتحساء من الشفين 
فصنع. ثم أمرهم فحسوا منه؛ ثم يقول :( إنه ليرتوفؤاد الحزين ويسرو فؤاد السقيم 
كما تسروإحداكن الوسخ بالماء عن وجهها ) ومعنى يرتو: أي يشده ويقويه » ويسرو: 
بمعنى يكشف ويزيلء وقال: ( التلبينة؛ مجمة لفؤاد المريض تذهب ببعض الحزن ) (متفق 
عيه)؛ والتلبينة هي: الحساء الرقيق المتخذ من دقيق الشعير بنخالته. 


العنب والبطيخ 
يذكر عن رسول الله صلى اللّه عليه وسلم أنه كان يحب العنب والبطيخ . 
التمروالرطب 


تكاثرت النصوص الدالة على فضله: بل كان جل طعام النبي صلى اللّه عليه وسلم 
منه ؛ خاصة والمدينة النبوية من دياره؛ قفي الصحيحين من حديث سعد بن أبي وقاص 
رضي الله عنه عن النبي صلى الله عليه وسلم قال : ( من تصبح بسبع تمرات عجوة 
لم يضره ذلك اليوم سم ولا سحر )؛ وعند النسائي وابن ماجة من حديث جابر وأبي 
سعيد رضي الله عنهم عن النبي صلى الله عليه وسلم : ( العجوة من الجنة . وهي شفاء 


من السم). 
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القثاء 

والقثاء هوطعام يشبه الخيار؛ وروي عنه صلى الله عليه وسلم أنه كان يأكل 
القثاء بالرطب (متفقعيه). 
الكمأة 

4 الصحيحين أن رسول الله صلى الله عليه وسلم وصفها للعلاج فقال :( الكمأة 
من المن؛ وماؤه شفاء للعين)؛ والكمأة: هي ما يعرف عند العامة بالفقع الذي ينبت على 
سطح الأرض بلا زرع . 
الحراف: 

ورد عنه صلى الله عليه وسلم أنه أكل الجراد وقال: (أحات لنا ميتتان ودمان : 
الحوت والجرادء والكيد والطحال ) (رواه أحمد). 
اليقطين 

وهو الدباء والقرع ؛ وكان رسول الله صلى اللّه عليه وسلم يحبه ويأكله. عن أنس 
بن مالك رضي الله عنه بأوخاما دنا رسول الله صلى اللّه عليه وسلم لطعام صنعه: 
قال أنس فذهبت معه . فقرب إليه خيوأ من شعيزومرقا فيه ديا وقديد ؛ قال : أنس: 
فرأيت رسول اللّه صلى الله عليه وسلم يتتبع الدباء من حوالي الصحفة». (متموعيه). 


وبهذا يعلم أن للطعام # دين الإسلام عناية واهتمام وللإسلام بذ الآكل رقية 
وميس ا فالأكل بالنسبة للمسلم الذي يعي إسلامه هونعمة الله التي لها قدرها 
واحترامها بغض النظر عن وفرتها أوثمنها . فعن عائشة رضي الله عنها قالت دخل 
علي رسول الله صلى اللّه عليه وسلم فرأى كسرة ملقاة فقال: (يا عائشة أحسني 
جوار نعم اللّه عليك فإنها قل إن نفرت عن قوم فكادت ترجع إليهم ) (رواء بنماجم »وك 
رواية أخرى: فرأى كسرة ملقاة فأخذها فمسحها ثم أكلها وقال: (يا عائشة أكرمي 
كريمك فإنها ما نفرت عن قوم فمادت إليهم ) 
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وورد 4 السنة النبوية لفظ السمنة 2 عدة صور؛ فقد ذكر صلى الله عليه وسلم أن 
ظهور السمنة من سمات الناس آخر الزمان؛ فعن عمران بن حصين: عن النبي صلى 
الله عليه وآله وسلم قال: (خير أمتي قرني, ثم الذين يلونهم: ثم الذين يلونهم: - قال 
عمران: فلا أدري أذكر بعد قرنه قرنين أوثلاثة- ثم إن من بعدهم قوما يشهدون ولا 
يستشهدونء ويخونون ولا يؤتمنون: وينذرون ولا يوفون؛ ويظهر فيهم السمن ) (متنقعيه). 
وهوكما قال عليه الصلاة والسلام: وورد عنه كذلك أنه قال ( يؤتى بالرجل العظيم 
السمين. لا يزن عند اللّه جناح بعوضة )(متنوعيه) وهذا إخبار بأن الوزن يوم القيامة 
يكون للأعمال وليس للأحجام. 

ووردة السمنة 4# بعض الأحاديث # سياق المدح والجمال للمرأة؛ ففي مسند الأمام 
أحمد عن جابر رضي الله عنه قال: قال رسول الله صلى الله عليه وسلم لعائشة: ( 
أهديتم الجارية إلى بيتها- أي تزوجت- ؟ قالت: نعم؛ قال: فهلا بعثتم معهم من 
يغنيهم؟ يقول: أتيناكم أتيناكم فحيونا نحياكم: فإن الأنصار قوم فيهم غزل .. و 
آخره .. فلولا الذهب الأحمرء ما حلت بواديكمء ولا الحنطة السمراء؛ ما سمنت 
عذاريكم). 

و4 سنن ابن ماجة عن عائشة رضي الله عنها قالت: كانت أمي تعالجني للسمنة, 
تريد أن تدخلني على رسول الله صلى الله عليه وسلم: فما استقام لها ذلك حتى أكلت 
القكاء بالرملت كسولت كاحسن سهقة. 
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الفصل الثاني 
البدانة 2 الآدب العربي 

تقول العرب: «التخمة تذهب الفطنة». 

قال الحارث بن كلدة؛ طبيب العرب: ( البطنة بيت الداء والحمية رأس كل دوا ا 

قيل للحارث: ما أفضل الدواء؟ة قال :(الأزم) ؛ بمعنى الإقلال من الأكل. 

قال الشاغر: 

لابارك الله طعام إذا ‏ كانهلاك النفوس © المعد 

وأكثر ما ورد الأدب عند الحديث عن البدانة والنحافة ؛ االعوية عنها كسار 
لجمال المرأة وحسنهاء فقد تفاوت الأدباء 4 آرائهم: فمنهم من رأى جمال المرأة ب 
رشاقة جسدها ونحف خصرها. ومنهم من يستهويه ويعجبه ملاءة الجسد. 

وبالرجوع إلى تاريخ العرب فإننا نجد أن حسن جسد المرأة لم يكن ليكتمل إلا 
إذا اكتملت فيها بعض الصفات التي تتسق مع البيئة وطبيعة التفكير آنذاك. فالمرأة 
جميلة الجسد قد تكون هي «البهكنة» ( السمينة الناعمة جميلة الوجه حسنة المعرى) : 
أو «الوركاء» ( عظيمة الوركين)؛ أوالرداح» (عظيمة العجيزة)؛ أو«الخذلجة» ( ممتلثة 
الذراعين والساقين) ؛ أو«الفرعاء» (تامة الشعر)؛ أو«الهدباء» (طويلة أهداب العينين) ؛ 
أو«ذات الدعج» (صاحبة العين شديدة السواد مع سعة المقلة): أو«ذات الحور» ( التي 
اتسع سواد عينها).. إلى آخر تلك الصفات, كما نجد الشاعر العربي طرفة بن العبد 
هيف فق معاقتة الشهير ةشحاف بقولة: 

وتقصير يوم الدجن والدجن معجب ببهكنة تحت الطراف المعمد 

لقد كانت المرأة الممتلئة الحوام سيظء التعاواعرهي التمواج ج المثالي المفضل حتى 
منتصف القرن ن العشرين. حيثٌ كان ينظرٌ إلى البدانة باعتبارها علامة على الجمال: 
ولا تزال تمارس عادة تسمين المرأة ب بعضص مناطق قارة إذريقيا حتى اليوم حيث يتم 
إرسال الفتيات قبل الزوا- ج إلى منازل خاصة تهتم بتغذيتهن وإكسا بهن قوامًا بدينا 
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من أجل إعدادهن للزواج: وليسّ فقط يْ إفريقيا بل إن صورة المرأة المثالية 4 القرون 
الوسطى # متاحف أوروباء وكذلك # الرسوم التي تزينٌ أسقفٌ الكنائس والكاتدرائيات 
القديمة كانت تتضمن دائمًا صورٌ إناث بدينات. 

ووز يالك هري "تع يبنا بسن السها لين مكدر إلى فضس كانه انر 1 
تعد جميلة إذا كانت بيضاء البشرة:؛ ناعمة الملمس» وذات وجه مستدير يشبه القمر 
4 استدارتة: ومفرطة ف البدانة؛ لذلك لا عجب أن أقبلت النساء قديمًا على العناية 
بسمنتهن وبدانتهن حتى يحَزْن إعجاب الرجال" . وقد شن الفقيه الشهير ( ابن الحاج) 
هونا حا ذا على اللبساء لاشافيى أسالبب ين تر هرة ترجادفر شين حقا ل نهدا 
( والمرأة إذا كانت مبدنة وتخاف أنها إن صامت اختل عليها حال سمنها؛ فتفطر 
لأجل ذلك؛ وكذلك بعض البنات الأبكار يفطرهن أهلهن خيفة على تغيير أجسادهن 
عن الحسن والسمنة)؛ وعن الوسائل التي اتبعتها المرأة ب عصر سلاطين المماليك 
للزيادة من وزنها يروي ابن الحاج: " كانت المرأة إذا أتت إلى فراشها - بعد أن كانت 
شه وبللات حرفي - كأ خل عن مغرلها القراخن لباب لكبو لقافة بنع ججلة خواكب 
أخرء فتبتلع ذلك بالماء؛ إذ إنها لا تقدر على أكله لكثرة شبعها المتقدم؛ وربما تعيد ذلك 
بعد جزء من الليل يمضي عليها ‏ ؛ طلبًا للسمنة ومحافظة على وزنها وبدانتها. ثم تغير 
الحا اريسي هاضبيحةا النحافة ورقاقة القزاغ من عاةانات الجمال 


وف القابل فقن ههزل الشعر العرمى كثيرا بالخصين التحيل والجسم الرشيق »ركان 
أصدق ما مثل ذلك؛ قول كعب ابن زهير: 
ميقا تكله مر دير ةي 83 لحك قط يقها راذا صر 
وقوله: "هيفاء” أي ذات الخصر النحيل. 
ويقول الشاعر " ديك الجن" الدمشقي: 
فيق] لو خطرت كافيودى رمد نا ألمي لواسزمشيها أنا 


لاس لمسباا:سالي يي .ل ||ميلب مس 
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الي انون لوزايه يوتها. . ل الات 


فلولا أن يقال صّبَا نصيبٌ لقلت بنفسي النشأ العينا” 
تين كل موطني جقاها إذا علبي فلي فيا اتنس ” 
ف مهضوم الحشا كناية عن الخصر النحيل ؛ وقوله . 'صبا” أي تصابى وهو 
شيخ ؛ فهو يعشق الفتيات ذوات الخصور النحيلة والنفوس الخجولة التي تستحي 
فلا ترد ولو طلفيت. 
كما عبر بعض شعراء الجاهلية عن جمال الخصر النحيل بالكشح وبالوسط 
وبالبطن المطوي وبالحشاء يقول الشاعر: 


8 و 9000 
ومركحة الأغظاف موطومة الحفا نكن الأعلر اتوماقينة اكد 
أما امرئٌ القيس فيقول: 
و 50 كف 
لطيفة طى الكشح غير مفاضة' إذا انفلتت : مرتجة غير مكسال 
وصف هنا الخصر باللطف بالإضافة إلى أنه نحيل: ولطيف هنا معناها مرسوم 
بجمال: وقوله: ” غير مفاضة ' أي ليست سمينة ولكنها ترتج أنوثة إذا مشت ؛ وهذا 
رغما عنها فهوصفة ملازمة لهاء جزء من طبيعة جسدها الجميل؛ وهي تمور بنشاط 
القباب لا كرف الكسل. 
ويقول مسلم بن الوليد: 


3 ع 3 8 8 ٠.‏ دا 4 ٠.‏ 9 
وكشحها لطيف مهفهف خضيد 
7 ال و 
وردفها ثتقيل بخصرهايميد 
يقصد ب (مهفهف) أي رقيق يتمايل ؛ و (خضيد) ناعم يدل على رقته ولطفه. 


با برهي يب _||ميا مس 
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وقال الآخر: 
وبطن كطيّ السابرية لين أقبٌِ لطيف ضامر الكشح أنفج 
حيث شبه بطنها بالقماش اللين الناعم . و السابرية" صفة لنوع من القماش كان 
اللباس الفاخر ‏ العصر الجاهلي. 
وقال شاهر جاهلي آخر: 


واليطق لظو قينا لويف قط اباط يضونه ا 
ونخصرها ميت رده شإنذاسن يسادينفه 
ميد يظتها بتو الخررون القيناش لالد كا صعراء لحرت هديبا بتتوبالرياظه 
وهو يشبه الساري الهندي الآن؛ ووصف هذا القماش بأنه مكوي فكلمة «قماش أملد» أي 
مستولا نتوء فيه ولا تجاعيد كأنه لوح. 
با لور الذم الصريح للسمنة 4# النساء 4# بعض الشعرء قال الأعشى 
صرف السفيلة: 
فراءظرعاء مقرل عرارضها" . تتفي الموكة كنارباتي الويجيه ليجل 
ويقول آخر 2 نقد المرأة السمينة: 
وإذا مرت اليوم مق الباب. مرت أرداضها غدا 
ومما ورد التاريخ وصفه من الأمراض النفسية المتعلقة بالبدانة ما وصف به 
اجوركلرقة السلبين فامظلء القرح التاسدعادويها تقنيه جالافالقهم العصين 
افاي عطي ؛ 515 أخْد الفتى 4# الامتناع عن الطعام والشراب حتى نقص 
وؤانه ق انوا مكف قد طبيبٌ الخليفة ‏ بادئ الأمر أن هذه الأعراض ليست غير أعراض 
ثانوية مرض ماء ثم ما لبت الطبيبٌ بعد ذلك أن شخصها بأنها حالة نفسية. واتبع 
بفاعلاجها أسلويًا سلوكيًا حيث كانَ يقدمٌ للفتى مكاضأةٌ كلما أقدمّ على تناول الطعام 
والشرات حص قصيقف حاقة والكذ وذنه 4 الازفياذ (110). 
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الفصل الثالث 
من أخبار البدناء ونوادرهم 

اشتهر هته الثاني ارشاطة الندانة انا بالنظف والطراقلا وضريف كقريمن مشررطق 
اسيفة بكدة الظل وطبيةالقلب ب وحطور القترضة رجاف الحان فيا من كياد 
البدناء ونوادرهم, ولعلي أختم الحديث # هذا الكتاب ببعضن النقولات اللطيفة عن 
بعض البدناء: 

أكل أشعب عند أحد الولاة فالوذج فسأله: كيف تراها يا أشعب؟ فأجاب: امرأته 
طالق إن لم تكن هذه الحلوى عملت قبل أن يوحي الله عز وجل إلى النحل! أي أنها 
بلا سكر. 

زأكل شعت جديا مشنويا علد أحد الأمراج كان ته الأمين أراك تاكل كأ أمهاقد 
نطلستك! فقال أشعب : وارالك تشفق عليه كأن أمه قد أرضحتك! 

والعرب تطلق على من أتى إلى طعام لم يدع إليه : الواغل والوارش والطفيلي. 

وقيل لبعطن هؤلاء اللحامظة واالستاكلين .ورك سميتا::ها أسيقك# قال أكلي الشان 
وشربي القار, والاتكاء على شمالي؛ وأكلي من غير مالي. 

وقد قال الشاعر: 

وإن امتلاً البطن .4# حسب الفتى قليل الغناء وهوي# الجسم صالح 

وقيل لآخر: ما أسمنك5؟ قال: قلة الفكرة؛ وطول الدعة؛ والنوم على الكظة. 

وقال الحجاج للغضبان بن القبعثري: ما أسمنك؟ قال: القيد والرتعة: ومن كان 
ضنيافة الأمير سم 

وقيل لآخر: إنك لحسن السمنة. قال: آكل لباب البر. وصغار المعز؛ وأدهن بخام 
البنفسج.؛ وألبس الكتان. 

قال هشام بن القاسم العنزي: جمعني والفرزدق مجلساء فتجاهلت عليه؛ فقلت له: 
من أنت؟ قال: أما تعرفني؟ قلت: لا. قال: فأنا أبوفراس. قلت: ومن أبوفراس؟ قال: 
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أنا الفرزذق. قلت: ومن الفرزدق؟ قال: أوما تعرف الفرزدق؟ قلت: أعرف الفرزدق أنه 
شيء يتخذه الناس عندنا يتسمن به (طعام يستخدمه الناس لطلب السمنة) . فضحك 
الفرزدق ثم قال: الحمد للّه الذي جعلني 2# بطون نسائكم. 

وقابل الفضيل بن عياض معروف الكرخي فقال له: ما هذا السمن يا عابد العراقين 
فقال معروف : من فرحي بالإسلام: وكان معروفا مجوسيا قبل إسلامه. 

قال الشاي» ما وأيت همينا عاقلا قط إلا محمد بع الحسن الشيبائي :صاحب أب 
حنيفة؛ وقد لشاف العران وكا ربياه اللي 

ولقي أعرابيا رجلاً سميناء فقال له: إني لأرى عليك قطيفة حسنة من 


شبح أطتراسك. 


حك . لاه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


الخائمهة 

ها قد وصل الحديث لنهايته؛ والمداد إلى جفافه؛ وإن كان قد بقي # الخاطر الكثير. 

فالحديث عن البدانة يجب أن لا يتوقف ما دامت المشكلة قائمة؛ والقضية حاضرة:؛ فكيف 
يكون الحال والمعاناة # ازدياد!. 

لقد أصبح من الضروري تبني مشروع وطني لمحاربة البدانة؛ والقضاء على مصادرها؛ 
وعوامل الخطورة المسببة لها. وأصبح من المهم أن يقوم المجتمع كافة بالتكاتف أمام هذا 
الطوفان الجارف: والأمر الخلل. 

إننا ب بيئّة شابة ومجتمع فتي؛ يمثل السكان الذين هم دون العشرين سنة الشريحة 
الكبرى من المجتمع السعوديء والتركيز عليهم # البرامج الوقائية والعلاجية والتأهيلية؛ 
والاستثمار فيهم مكرن قنان جدا بإذن الله. بل إن حقهم علينا حمايتهم من كل ما يعيق 
نموهم: ويقف أمام سعادة مستقبلهم. وحيث أن معظم هذه الشريحة من طلاب المد ارس فإن 
التركيز على المدرسة؛ والرقي بها سيساهم بإذن الله رفع المستوى الصحي للمجتمع. 

إن الاهتمام بالعلاج والمستشفيات والتجهيزات الطبية للا شك # أهميته؛ بيد أن برامج 
التوعية والتثقيف والوقاية الصحية لا تقل عنه أهمية. 

ويكفينا دائما أن نتذكر أن 17١‏ من المجتمع يعاني من زيادة الوزن؛ وربع البالغين يعانون 
من داء السكريء وحوالي الثلث يعانون من ارتفاع ضغط الدم... والقضية ما زالت ف ازدياد 
والنسب ما زالت ب ارتفاع؛ والأيام حبلى - بإذن اللّه- بكل خير. 

حمى اللّه بلادنا وبلاد المسلمين من كل شر ومكروه.. آمين. 


المؤلف 


0ك . آنه طعا 4 ز . مالآ 
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البدانة الداء والدواء 


المراجع 


.17 ع5نع1015 61021 :(1998) (117210) 2م220 تصدع 01 طخلمعط 1170110 -1 
.060 إل ]1ك[ 

:ع01525 01 تعلقتاط 1هطماع عط]' :(1996) 2لىم 2ءم0][ .0.2 8111113397 -2 
ع5هع 015 تطمخط تواتلتطد15ل له 520121157 01 اع تدوع 2855 ع"كأممع طاع:1م متامء 
01 01ه0ل2اء5 2121010 .2020 مغ لعاءع(1:0م 20 1990 خا 5اماعة1 عاو 2120 
عط 220 مخ مقتصدع:ه اخلدعط 77010 عط 04 د5عتتمطاعط زه طلخلوعط عناطنام 
1655 177وتاء اننا 0تةتكتداط علصوظ 1170110 

6 هطع 01560 ممع لختاط طلالدعط عناطنام عط]' :(1994) د تتماظ >1 لاءوومط -3 
لاع 0115م5 ك5 110 .عأ مطتاوء عتاأمتلدع؟ غداطا لمعتاء17معط]' :واتطهط 
.6 -851 

5 256ع015آ قوع11 012022157 :(2000) مهل صتناهظ تتدعط املظ -4 
١ط‏ د21 و81 :102002 .10262025 

ممع 1-اء015 172110157 :(2002) 112 مسمسناه5 .5 تواستمطد فظ انمطكل اهام -5 
5ع 200145 20 طع :تل لتك [م0ماءة 521101 عتامحصة غطواعط ممه غاعاءىى 
3 - 447 :2307 :[ 110 521101 

ملع عط]' :(1992) فظ عتزماعصدظ للخ تعودد!ط!-لن .ذامل أتعاءد-آىم -6 
1 :[ 1160 521101 .412613 521101 صت طع 1ل 1تداء [ممطاءد 1ه تمع هم 
.1-6- 

01 اعم عط1' :(1996) للخ طمتطرء2-ل[ى .خط عترهداع0طهظ8 لخ سطنهدط-لى -7 
[ خض[ .معتللتكء [ممطءة علممط سمتطدعخ نلنتدذ صا تأزوعءطه 0ه لامع 
.1000-5 :(20)11 :1015010 طوغء]8 غواع8 وء0 

عث[ 01111111112 :11 10191377 6[ 11055 :21 11711113205 عخد اعطعصل]ا ا[ محمد -8 
2164[آ-6ع1[32أع تناد تامتتقطعط ع[115 طتتاملا :(2000 )[آ عطامك] 
.6 - 271 :(70)7 بزطتلوعط 1ممطاءد 01 21 ناه[ .1999 

:(1999) 1ل تاعمتكاءءة 0[ مء8015] .5 21056 ..آ عسمتعط .5 1مء110] .[ امغلة117 -9 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


م طاعتذة له طاكظ صا عوصمط 01 دعع2أد ممه #جاتكتاعة لمعتستبطط 
.89 - 285 :(697 بطاغلوعط أممطء5 01 021 ناه[ 


-٠‏ الهزاع م. ه. (4١٠٠م):‏ دور النشاط البدني 2# الوقاية من الأمراض المزمنة. 
المجلة العربية للقذاء والتفذية؛ 8 (ملحعق 8) 331-141 
عطا -عسمتلنآ عحتاءعخ :(1999) (117280) 02د تصدع 01 طالمعط 110:14 -11 
0 10812225 320 قعك 01م عمتكذا عكتاعة ع مام ماءتع 12[ بلوعطة عومع للهاء 
1171100 به 1اع 51112 تمدع .2001 01 هلع عط بإ وعتتاصنامء 50 زموه 

-١١‏ هرمس م. أ. (7١٠٠م):‏ النشاط البدني لدى الطلبة # مملكة البحرين. الندوة 
العربية الأولى حول السمنة والنشاط البدني # الوطن العربي. مركز البحرين 
للدراسات والبحوت: المنامة؛ /3؟. 

؟١-‏ الشرقاوي س.؛ التازي م.ع.. شوقي ن. (؟١‏ ١٠م):‏ السمنة والنشاط البدني 
عند الأشخاص الذين تتعدى أعمارهم ٠١‏ سنة بالمغرب. الندوة العربية الأولى 
حول السمنة والنشاط البدني # الوطن العربي. مركز البحرين للدراسات 
والبحوثة: المثامة 1 

1313 .17 112هآط .11 ستتتدطصء05] .5 واعتطة2آ[ مل إعطاع.[ .55 عصنل0 © -14 
3 :94 :2102 لناء كان .طتنامز صا #وازوعطه عصتلطهةو2ع720] :(1996) 01 
7- 

121ملناء1225' :(1994) كل عنهطناك-لخ نلك !' وزمط؟] .لد 11ةتسمطك-لاى -15 
طالدعط عسنلصع 2 5أمععدم صا غخطعاءاء017 قماعط 5ل10ه1017 ع10أنااه 
تإلنسة8 05 7إمتعلوعة حتمعتتعدصسم .تتطوعة 1لنهذ عطللوتو81 .وتعامعءه 
.6 - 149 :(14)2 زققهك 1وتقطاط 
-١1‏ مصيقرع. (61كام): التغذية 4 المجتمع ( تقييم ومكافحة مشاكل التغذية 2 

المجتمعات العربية). دار القلم» دبي: الإمارات العربية المتحدة. 
201 1602201 نل :(1989) .2 21وطد«م[ لق ...]ا أء15اهلآا-لى ..2 0ععطمه8 -17 


با ل-لل رو ييي”>2<]ح»_بللميجرس 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 
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نل 521101 مصخ .دمنوعظآ صدطى تا صه صا وانتع[همطء؟د تجتهحصةط 521101 1ه 
9240:3717 
- شبكة التنمية البشرية (/194م): استراتيجية قطاع الصحة والتغذية والسكان. 
الطبعة الأولى: مجموعة البنك الدولي. 
6ت موفع صحة صطنتتغط.1 1570وع اه ,تأ زوع داه 5ع 25ع172/015مء .2 حلحاء101007.5/ / :صخا 
٠٠‏ الأكاديمية الوطنية للعلوم؛ الولايات المتحدة الأمريكية, ٠٠١‏ -١١٠٠م.‏ 

1113 17[ 1012 .11 متتو طء05] .5 واعنصدج«آ لآ أعطاء.] .55 ع35ل10© -21 
3 :94 :20052[ناء تان .طاتام خا تإأأوعط0 عطتلصة15ءع1720] :(1996) 01 
7- 

#أأوء05 000طللتاء دده «ممطاكاه117 :(1999) 11721 جاع1دآ .81 1221لاء8 -22 

.5 - 173 :(70)1 تتأنال! تان [ مث .152ودناء015 علا 01 11011317ناد 

:05167 101 0212 ععمعتع1ع8 :(1991) 11711 2األع1نآ :01 1021131 لل غ815 -23 
5 20 (2غخط/1) عتعلطا دكهطط 7وله5 1ه دعلتامعءضعم 955 220 حلا85 
,6 - 53:839 :]ا منان [ مخ .ددع عاعتط 10مكصكاد 

لك لهعع11 ا[ 72ة:1اأز-1ع طني عآن طعلع0 :[1 11022221514 -24 
0ن .آن تامقصطه[ علخ عطاء80] آلآ مستامدا0 ث2 أعل8 8 زء117 .5د م110 
طالدعط 220 11621 حدم نهل لععصه كلخ .5ع ه56 لعاتمنا :مأتمطاء تمزع 
101 اعاطعن ل[مممتخدلك بلمماتضداة يعللةمته87 .314 .مم زوع نأمتاماد 
/:2013/103(01 رقطع 807/1 .ع11710707.60 /نصاخط ‏ .2000 .5عثت اد طالمعط 
متخط. ‏ تممع:1 1 5/1 تشاع حل 1112115/8101 

ع 128 50097 عط له #طنوء0 :(1967) 11 داهذاعلمع81 على 10معلصتااد -25 
غ065 عجده5 01 ععقتطا 50077 عط ص وععصةط نكتل 01 عتاأمتمعاع تمك :1 

0 - 1296 :123 :تخةتطء :257 [ مك .امذاعم 

غ2 ع35 :11 .10228 تهل0 عط 0ه زوع ط0 :(1967) 17 أتناظ على 10هعلطتة5 -26 
:أدتدك257 [ حك .عم قط تله عطلا صذ وععصةطنتذئتل 01 أعقده 
7 - 1443 


ب -ل_ا_بباو يبل .ل _لابللس 
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ع1 1221128118 210 85أأطاء1:7م :أوع0 .2002 ختصدع 01 طتلدع 117011 -27 
-35 :2658© :2001 ل[تاقطامء 1177110 062 ممع .عتممعل1مء 21طماع 
1720٠‏ .1998 .11210 بوكعمعي .1997 


الطبعة الثانية: الرياض؛ المملكة العربية السعودية: ١571-11؟.‏ 


جأععلهه لوأعطلعمعءط عغط]' :(1997) .1 تاكتاعع.[ 0[ :11 5مع117211 سآ 2921 1702 -29 
اع8 وع0 [ غم[ .15مغع 12 عاو 1لناءئة2320105 جزه 1055 غخطئاء؟1 غأ5ع1200 01 
.21:55-9 :.1015010 طهاء/1 

له1ع2عع عطا ا قاع هم :1055 خطواء261012117ء121 :(1997) .نآ ممخصطتة 11/111 -30 
[ خم[ تطتلةه1ممط لصه 20010101 طخت متخهك2550 15 له 1م 12ناممم 
.-21:514 :1015010 طهاء]3 اع83 وع0 

:(1999) .© 001012 على 0ئز8 .[ 128ء155اءع0. .10 2هؤم صطصط]' .© نعأو0 -31 
0665 2120118 1055 خداعاء17 01 5ألعدعط عتمتمحمءء 0ه طاألدعط عستاءغ 1.1 
2 - 89:1539 :الدع عناطناط [ حك .كهدرعءم 

01 عع تعلهرع:2 2320 عزع120 81255 20037 طا وع2228 :(1997) .للث 150-[ى -32 
.ع لطتان الدع عصنلدع اخ معمده 11 تهتنا السحكث عطاممطك 7زازوء 0 
-/307 :(17)3 :110 521101 تسم 

أمتادمن عمهء15آ 101 وتعامعن .5ع و52 الدع 101 تمعن 60221ه81 -33 
/كتاعط/507.ع0ه.1777 غ2 عاطهلتدحة .غازو -«اء/ 11‏ تامقمعمعم مه 
تغط 0599 /ع5وع0/15]25/05 اتام روطنامر5اء11 2100 

17و05 :كن عط له يعستعتلعمم يععمعقة5 :(1997) .[ عصنل1111 -34 
.0 - 997 :315 :[1/اظ .أطاع مكدع 

معاتصنا عطا صا باتوعطاه له غطواعمع0 :(1998) .له اء 1231 لموع81 -35 
طماع/1 غداع8 وءع06 [ غم[ .19601994 ولطعن لمنه ععمع لدعم :50165 
.7-- 1015010.:22:39 


0ك . آله طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


5112 لاع طمتصهب :1 22721514عنكا .1ل لموع81 :182 ممهزمء]' -36 
طة معتللاتطك 101 كلمع ممه ععمع لومعم غخاواع ع0 :(1995) 01 
.-19631991 :511156775 2012 متمستموط الدع 21م !8 عط :وأامعءوع 2001 
1 1085 :149 بزلع1! عوع[ملى تتهتلء2 طعمم 

717216422 ع1 ':(1996) 114 1/1230110-لق .ث1 2زم0ط] لخد 1ت2 تحط طك- لام -37 
521101 صصخ .طامنوءع:؟ 1837720 عط صا و2221 521101 ع تممه 7جازوء اه 01 
- 269 :(16)3 


خط[ تتتهناطا لف خط 010غ1]22-لى .ذ!' دزمط؟] لخد 11ةتتسمطك-لف -38 
:1222165 521101 0128تتتة توأزوءط0 لمعتستك 01 ععمعلهع1م طعت :(1994) 
ع م110 [ ماوع طلهتجلآ عطا صا 0م56 لهنامتاءء55-5مك بع تكتاءءم105م 
.8- 183 :(97)3 بعترط 

:(997) 15 1/]321011-آلخ خشكا صمدء خآ - لخ .خضظ 85312860[7 .411 سنهن لل -آى -39 
201 :12102نام0م له ممتطدحتخ نلتتدك صا #وازوعناه ممه غخطعاء مجع و0 
1 :2231 نالدع باتصناتصمطدمن [ .دع[طهتتهة7 عتطم ةع ممطع0-م50 01 
٠‏ 

521101 عطا صا توتوعطه 01 ععمع لهتىء2 :(1997) كل تروقنهة117 خالا تسعمط-اظ -40 
3022-6 :(17)3 :5211011160 صسث .2ه 12نتاممم 

-آث .0 125ش4-لك علا 1]22101!-لث خشكا مدعأ طنخآ لخن لخ تمن الى -41 
له غطئاع؟اكدء07 01 ععمعلورع2م طاعناط :(1996) ث1 وزمط؟] .آل تتهطع هآ 
7 :(20)6 :1015010 طهاء]18 غخداعخ] وء0 [ غ12 .2أطوعكة 21101ك طذ زوع اه 
2 

01 5610377 لدعأع1010تطعل10مء 0ع1200-25نامه2 :(1997) كلخ متتهد الم -42 
لمصملعء" .دأطوعة 52101 ص تطزوعطه لصه غخطئاعء”تتعره 1ه ععمع لهروعمم عطلا 
9 -195 :(17)2 :71160 521101 تتسط .1م هته 

لتلمطك]آ .111 كدخ .خذث 1122010-لخ .اا 11221011!-لخ .1/113/1 مطده الى -43 


لس _-_الح1 _سالالي اباي _ج»ج»__ي ليس 
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البدانة الداء والدواء 


اخ 2012ك!-لخ .خلا طهللن01طق >1 كلناه5]212-لث .1818 مقطا .1/2 
:(2005) .115 طناولط لخ عاءعءع1زء1]0-لخ .1/15 لتطمطك لك .55 نتطضمة ام 
.9 -824 :(5) 26 :[ 2110 521101 .1212ث 521101 خا 7وازوء 01 

صذعع100 ذكهطط :إل50 01 عقمكاعدع]' :(1999) .1170 معلصتتاتطن .55 00 -44 
0 :تاتالا صتان [ سخ .000طغلن20 غخطاواء عه مغ امتهاء صذ معمللتطء 
.145-18 
6- خوجة ت. أ., المحمد ق. خ. (9١٠٠م):‏ حقائق للحياة. المكتب التنفيذي لمجلس 
وزراء الصحة لدول مجلس التعاون لدول الخليج العربي. الطبعة الخليجية 

الأولى؛ الرياض: المملكة العربية السعودية. 

ا دغخداءء200165 22214 521101 322018 تإأزوء0 :(2003) .210 موطكلنا-لة -46 
.27-3 :(1) 24 :[ 1/10 521101 .مأطوعة 5101 عطلمهتجت] 

95 5007 ]0 721 01 07ناد لل :(1995) .11/1 اهمدع -اظ .1/111 10107 -47 
2 .11121052م0م 521101 2 خا وازوعطاه 01 ععدع لمعم لمته (883/11) عرعلما 
.5 59 :(8)2 بزطاغلدع عناطناط [زعوط 
/غ- الركبانم.ع. غ١‏ ١'م):‏ السلوكيات الغذائية والعوامل المؤثرة فيهالدى 
المراهقين ج مدينة الرياض . المجلة العربية للغذاء والتغذية؛ .7١-05: )١١[0‏ 

7زو05 :1تأن1 عغطا مه .عص تاعبط يععمعق5 :(1997) .[ عسنل1111 -49 
.0 -997 :315 :[1/ا8 .ماع مصطوع 1 

105261 .ل .0 010175 ..[.1/1 11م تماد ..ظ.[ لاتمحصه]/ة ...117 117111 -50 
01023157 320 عع تقء غخطاواء1 خطاوة 117 :(1995) 21 أء ..1.8 1ع2اعم5 
1228 غخطواء17 "لمم “عط سنطكتم1 كالول بعصم صا عممعئتل معط 
465 461 :273 :4 ]لخ[ 

عط 01 قلفصصك :(1965) إأزوء0 تمطتاط جز 15مغأع12 عتاعمء0 .[ 113:2 -51 
-131:412 زععطع ك5 01 تتتطع لمع عانةهل" عا 

56107 61012م200 تلخ :(1986) .21 أء .) نتم :11 ماعمدع502 .[لى 1210 0نااد -52 
.8- 193 :314 زعصعنلع]1 ادناه[ لمتماعصظ عا .زوع اه متمصتط 01 


0ك . لاه طعا 4 ز . مالآ 
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0 عط :(2002) .21 أء :[5 اأععهمدء11 مآ عددنرء :1" معستكلمم8 -53 
.3 -10:196:وع11 وع05 .0266م 2001 عطأ :مرقحط عمعع وازوعطاه 

01 صذوتته عط له د5وعماه؟ ص ملمع؟!' :(1976) .12 علتهان .511 مهد -54 
.6 -433 :57 زو211 تلع ."زوع اه 

عطا 101 وعلعع غ5 :(1993) .1[ تقصلع 2 .21 بإتماءظ ملظ إءطاع.[ -55 
820005 ع1 لون .كملق قباط صا توأزوء اه 04 ذ5زورلهصة عتأعمعع مد1تعع1مح1 
.33:351-8 :نالا 

4 ]5 دعتاعدعع 70101تقطاءظ8 :(1986) 24 ذكتاآن .11.آ ملتعاوم8 -56 
4 -324 :17 الإمهطعط]' تنام تكقاءظ .ازوعطاه 

لمعتوتقطم عطا صنتطاته 5م82 :(1984) .آذ تعكلمصهى .11711 ماعطا -57 
تاتالا صتان [ حصك «جأأوعطه ل0مطللتطك م1 255002660 اماع سمه تتم 
4 39:619 

خطعاء17 0ه ع028طذ :و6500 :615ة5 غخطواعمء017 :(1999) .2 لععطمه8 -58 
طصطك .تأصعل0ناة عوع1لامء علمخطع] وصممطة وععتاعةم ممه دأعتاءعط [معاحام 
.9- 365 :(19)4 :2/10 531101 

نكمآ 110 .”إأزوء0 01 وعع 6012501162 220 0211565 :(1994) .2 تقتطاء مم1 -59 
.385-88 

ع05ع 1ع 2ه تإأذوءع0 ته غحاعوء؟كاء07 01 أمع 83 :(1997) .4.1 ستمن لط -لآى -60 
لمعأع1010تمعل1مع تأطهعتخ 101ة5 صذ متسسعل1مناوتول لمته ععصمعع اماما 
-181 :(36)3 تأعهةتام صتان 5عخ] وعاءع 1012 .561037 

224 عع120 22355 20077 :(2001) .10 11000 .1 لمطقطعصدا! ..187 «امتطوى -61 
تاثا .17012212 صا عقمعء015 اتتدعط تإتتهام1مء 101 15ماعد1 عاو عنامط ماعط 
.- 46 :22 :[ أتتهع11 

17- لبنية م.ع. (1594م): العلاج الغذائي للأمراض. دار الصابوني؛ بيروت. 

ع .2م اأقصهن لمعنع10متسصسعلامء عغط1 :(1996) .31 صحلطة؟11 -63 
.0 -8 :(2)1 ب:[ةتتاه[ طالدع]ط تدع همع نلء1/1 

101 15ماءع 12 عاض11 وصزووءعومة :(1997) .([آ 0112[ .1/1 7واأممع 1711 ...لآ ومتهالا -64 


0ك . آنه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


.8 -166 :18 بسمتتحته1 المع 1170110 .ودعموء015 عتممعطء 
أء .5 1ع011م5 .1 تدع /1 ...آ 110اه0 ..[ تعستللزظ ...آ 2ا تع طء5 ..0آ طمتم01 -65 
121 01:0112157» 01 1771521 101 وع5 ف طآء 5716 عككلا ع'كأقرء م1 :(1998) 21 
.2001-7 :280 لخر[ .ع5وء15ل 
علة1011 1:22 ..'1 ع0 7 ..8 أعماعك 5.١‏ اع اتتودظ ..'1' جع117200 .]1 معو 2320 -66 
كنع عع عأطم1ع2 0ع1نااءعناتتاد 115 وا ذكتاعة عاتزاة عتكتا 01 ماع81 :(1999) .5 
0 -335 :281 41/4[ .اع ج170 عوعط0 11 
5 :(2002) (10)0آ0)) 1م خطعع:21 320 002:01 عقوء015[ 101 تتعخمعن) -67 
5 :512115 21:0 لدع 11 1ن مصحطهن أله أهمطء5 101 وعصناع 110 
11535 عتصمعطن 101 ممعت 81200201 .وسمتتدظ بوطخلمعط عدماء1ذآ 
(507.ع18817.60) لكآ زملامحدمءط الدع 220 متمعروع مط 
المعتاز ف. م. 59450 ام): المواد الملونة المضافة لبعض المنتجات الغذائية المتداولة 
أسواق مدينة الرياض (دراسة استطلاعية تثقيفية). رسالة دكتوراة: كلية 
الزراعة؛ جامعة الملك سعود: الرياض. 
- أبا الحسن م. أ. (147م): القيمة الغذائية ونمط الاستهلاك الغذائي لبعض 
الأغذية السريعة المقدمة ف مدينة الرياك. رسالة ماحستير: كلية الزراعة: 
جامعة الملك سعود: الرياض. 
- أبوحيمد ه.ع. (1944م): التغذية وبعض مقاييس النمووالإدراك: دراسة 
تطبيقية لعينة من طالبات المتوسطة والثانوية بمدينة الرياض. رسالة ماجستير: 
كلية الزراعة؛ جامعة الملك سعود: الرياض. 
-01055) 117210 عط]' :(2000) (11720) طم نةختصدع 01 طتلمعط 71-1170210 
10 جاع تل لتان ععخ-1ه0ملكء5 صا متتمطاء8 اخلدع جه 077مند 21م0 دا 
:(70)6 نطالدعط حاءد [ .5وعغ562 لعغنمنا عطلا م8 عصتل ما :5ع مناه 28 
227-28 


بد ملهو يي ل |ميللبللمس 
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البدانة الداء والدواء 


؟- التركيي.ع. (١٠٠٠م):‏ السلوك الصحي # ضوء الإسلام. دار الوطن: الرياض. 
521103 20525قل 7جاأكتاعة لدعن1وتقط2 01 لعج :(2005) .210 مسدطكلنك[-لىم -74 
0111123101104[ طهتخ .5خطع 5610 [00طء5 021597 2مع56 220 عد تلع اماع11 

7 -153 :(6)13 :الك له 

لمعزوتتط2 :(1996) وعع1كةء5 لتقسصتتطط1 220 طلالدء11 01 ا معستاهومء12 .5 .لا -75 
لخن :40131143 .66121 51118601 عط 01 تتممع1 لل :الدع لصنه جاأكتاء م 
عع 2120131 .(0100)) امخوعمع:2 ل حنه 2021101 ع5وء015آ :101 ممع 
116215 320 م عع :2 عدوء015آ عتطمغطن 101 

0 + 1 :1 2001) 21 اه .1 مقصطع امن ن عاتهان .[ عزعكلة[ -76 
.20115 101 صتدوع خطعاء17 01 امتامع7ع:1م 220 1055 غحاواء17 101 عأوع12اد 
.6 -2145 :33 اعد 5زمم5 5 1/0 

ا- الهزاع ه. م.؛ الرريد ج. ف. (4١٠٠م):‏ الصفات الديموغرافية والوعي 
التغذوي المتعلق بالنشاط البدني لدى مرتادي الأندية الصحية 2# مدينة 
الرياض. اتجلة العربية الغذاءوالتفذية 6[ 11)جمكذاصئ: 

- الهزاع هف. م. ١5‏ ''م): النشاط البدني وعلاقته بصحة الناشئة. الندوة 
العربية الأولى حول السمنة والنشاط البدني # الوطن العربي. مركز البحرين 
للدراسات والبحوث: المنامة؛ ؟١‏ . 

- محمد ج. ر. ١١(‏ ١'م):‏ دور النشاط الرياضي 2# الصحة والمرضى. المجلة 
العربية للقن او الفنية 5 ملق 117 
الدع 1701104 عط]' :(2002) (11720) متادختصدع 02 طتلوعط 110:10 -80 
.مكلا الدع وستاممحدمء2 .امن وص نلع2001-5 اترممع] 

51111211220: 70 

2 ل0تهفلمعء2© .© معطعاعا8 .1/121 نناوته .[0 8212097 .581 7إلصنمه -81 
:[ 1315053 :1111 012 طامتتت]ا 21 اماعط .ا نع انط رآ معام ه1111 
997]) 50 لاتمدد خآ ماأوسصتطمه11 :[ لعع8 يخ ]' مموعوء< .15 عمععاء 0 


بد ماح _مسبلرلؤي يبب ء ‏ _ _ _,ييبالللس 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 
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م20 ءار .وع25ع015 121ناء01210101735 1012 جاعتكع:1م 157 ممتام مخأع1110 0 
2329-17 :95 

5ن :(2005) 11 20102 :11 1ع12 .111 كلناموء81-10 .1 لممستلن50 -82 

2 521101 طذ 10515م05660 01 أ7عتطعع 2 مممط له كأوممعدتل +101 


510 بطلهتجن8آ .«اعك50 15وه12مم056 521101 01 عع تدده عطتامعند5 
1 


7/- فرحات ت. م.ء الدسوفي ر.. الشرقاوي ش..؛ بدرص. (غ٠‏ ''م): دراسة 
العلاقة بين قلة النشاط البدني والتدخين كهوامل للاختطار لحدوث هشاشة 
العظام بين السيدات. المجلة العربية للغذاء والتغذية؛ 0(١1١17:0١-0؟1.‏ 

لمعتسصنات 04 لمتتصدكا8ة :(1997) 858 «تعطءئغء81 .[خ غ16ه210 ءآ لمذةءتطمه7[ -84 
امع أمماآ ضهن تلظ لختلط]' .عتهه 17مغدلناطس النلةى صا مستعاطامعم 
١011‏ #وعلا ممتطماع20لنطط .مع عمل 

عطا طذ ندعل 01 دعتتتهء ل[هتاءعة :(1993) 11785 عوء20 .81[ متمسصتصوء]8 -85 
2207-2 :(270)18 بنذ /لذ[ .52125 2110 لآ 

1 أن 01112212ط شق متكا .2أطدعث 52101 صا طتلدع]] :(1987) .مث توهاء5 -86 


.5 1121761517 53110 كا بطلهترن8] .”رع 10مصطاءع 1 224 ععمعكد 

لع مدع 220 متغمتطهتت طزوعط0 :(1998) .1128 جاع[ :518 87-8211017 
.9 :(102)3 :20121125 .0202 7ع متحطامععخ1 عع المتسام أترعمين 

اماع07 0ه ترع 11خ 000 :<متاء001ش5 8000 : (2002) .5 ؛ عسلوع[ -88 
تمع .لدع 02104ط1108م5. تار ر:صاغط (0069) -21نا مصمة ل1عتكود 
امصغط.صمقء:1000__2001__طغلدعط/ع[مه0طاء 10 

.0117 01 كاأععمكة 16و تام ططهن) - عكزووء055 : (2002) .لآ ؛ مممتكله5 -89 
1013 عسمعنلع]1 صا تجتمخطء :رو 01 221ناه[ ل2م اه مععغام] عط1' 
عل خنع ركع :21 / جأع:21 00.0172/5 277170 ط. 7اللكلاك/ / تغط : 11نا: 110 5310 


010-5ع05.116 2507 
-١‏ بالش ج. ف. ؛ بالش ف. أ. (7١٠٠م):‏ الوصفة الطبية للعلاج بالتغذية. 
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مكتبة جريرء الرياض: المملكة العربية السعودية. 
4 6012اء17م عط صا م تتم 1ه عام عط]' :(1994) .مآ ععاتدط - 91 
.-1725 :(15)1 :[ 114 51101 .دع مدع 015 عتكتتوطع مععع0 01 اع مدع 1 
7- السباعي ع. (14417م): الألياف- ذلك العامل المنسي. تعريب الطب؛ 
0:1١‏ -404. 
له رلته 04 01221[ “تععصف له غعلط :(1994) .0 «اععترم] -93 
2-7 :1 زعطك نلع11 1ن ستصامن 
غ2 لتك تناه طاع 12 18 20[ :(1985) ..[.5 تاعكله ماه ..117.8 01675[ -94 
.5أدع2001256 220 دعل 1 تدك م عصطترع 71 حده 1س ترعاع له زوع ط0 7اع5 1217" 
1- 807 :75 :1211165لء2 
مع تالت صا تاتوعطاه ممه غطئاء؟تاع07 1ه توع10مناعى :(2000) .) وزع قهة/1 -95 
35-4 :(159)1 :21نلء2 [ تتا .وأمعءو»2001 لله 
0 715 رماوتوعاءغ ولمععللتطء عسصملع8 :(1999) .1.81 تاممستطم8 -96 
:3216 بذاللخر[ .لهتنا 0ع1امنتممء لع2تتطملطة؟ 2 «زاوعءطاه امعوعم 
1561-7 
متطس 11260 ء025جوع1 22020056 5أعع1811 :(015162)2005طاء/1 خلذ سهدازه- آم -97 
50077 0ه [أمنتعؤوع 1مك صتع م1 ممما وا تممعل حاعئط مغ واتكتاعة لمعتوتقطام 1ه 
1107-7 :(26)7 :[ 1/10 521101 .521101 222025 عدع110 12355 
71 (2000) .21 اه على مكاكتت] .0 1257م :2/1 قتصمظ .خ أاوترطلة -98 
نلاعع82 0115م5 5 110 .وعاء 0106 2 عمترا 220 عدأعتاعءت :56220 متازومم 
.0- 1345 :32 
عط :(2001) 8 لقتطءء5 .ن 12215502 .11 15502اصعة81 .11 12115505 -99 
- 28:128 زع802 .12255 عوط 01 201 لناوء1 2 25 عدلء1ععء 01 م نأ معتل 
7اتكتاعة لمعتوتقطط :(1999) .21 اء .11 مصتوع 1ط .0 صتناطاءءج81 .5 تولصتحمه -100 
1 © 15 220 زوع 06 01 ع معنن له امتاصع عم عطا صا 


.5502-8 :(1ممناة) 31 نعط واتزمم5 5 1/0 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 
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عتتاذوع:1م 51000 عطتاوع1 220 عذاءرععتك عأامتعة :(1999) .© ر#إعلاع؟1 -101 
- 28:264 زعصل نلع11 عات أمعتع2 .12124-21217515 2 :1101212 2120118 

دعع01 :1170 تةستطئني 816 عاعدا8 .1ه كتكلةه8 .الى صقتصدطمطن -102 
82601 غطذه[ عط 01 ااممع؟ لطاصعءة عط]' :(2003) 1ه © [آ[ 1220 اا 
ألاع د11 2120 :185701112101 :متاععاء0[] .امتأصعمع 22 جه عع امن 
2560-2 :289 41/4[ .عتتاووع21 81000 داع نآ 01 

0 20033 :(2003) (عع ]ا لتصصدم0 وعصنتاع 110 ) 21 هء .© دأعصدكخة -103 
107 051 (رأع50 لومعم مختاثاحطه ومع تعم81 01 #راعن50 
0131231-01[ .02 أمطعاتتء موقط 211121 01 داع مطاعع 2 تتممط عط :101 دع سناع ل تناع 
1011-3 :21 زم أقمع تع م11 

015 01168 لدع تع متك : (2004) .21 اء .16 تدع 12 :8 ستكلصةظ .5 مااعتهعوء< -104 
11 .2ه 1و طعتتعم27 له عدء معد مهاد مغزوه2 عستعتلع81 15اممد 
5333-3 :36 11 01:15م5 501 

2 لءقاع11 .0 81355128605 :1 مم10 :1 تمعد :1 مجمع110اط -105 
ده عقعلاعع ع1ط70ع2 01 كاأععلاء حتاتاعءا 28م[ :(1999) '1' عمتمامم1ه.] 


.5- 28:75 زعصل نلع1/! عكتأخمعرع2 .وعمامعكناه لمعتع 0 [مطء زوم 

1 الهواري ف.. الصفافسي ع.؛ ليوان ح.: الهواري م. ١5‏ ١٠'م):‏ النشاط 
البدني من أهم العوامل المحددة لدرجة البدانة عند الشباب الجامعي. الندوة 
العربية الأولى حول السمنة والنشاط البدني # الوطن العربي. مركز البحرين 
للدراسات والبحوث: المنامة؛ 55 . 

7- الأنصاري صص. مس. (7١٠٠م):‏ دراسة التربية البدنية والنشاط 
البدني لطلاب التعليم العام بالمملكة العربية السعودية. الندوة العربية 
الأولى حول السمنة والنشاط البدني # الوطن العربي. مركز البحرين 
للدراسات والبحوت: المنامة؛ /ا؟. 
طالهع21 ومستاممدمءط :(1997) (11720) مناه تتصدع 01 طالمعط 14:ه117 -108 
ده ععالتمتطامن أرعم<18 117210 01 تتممع8 :و[ممطء5 «اأعتامغعطا 


0ك . آنه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


2101201101122 220 تمدع مل8 الدع 1ممماءد ع كتومعطع :1م امن 
170 :51121120 
4- عالمع.ع. (1544م): أثر تطبيق وحدة الغذاء على السلوكيات الغذائية لأطفال 
ما قبل المدرسة (دراسة ميدانية). مجلة طب الأسرة والمجتمع؛ 7(1): 15-4. 
الأنصاري ص. . اليمانيع. (7١٠٠م):‏ برنامج غذاؤك حياتك لتلاميذ المرحلة 
الابتداكية ف السعودية. المجلة العربية للغذاء والنهذية؛ 11/11/4539 
:5 214417 ع1 حا عطتاعع1/]211 12015157 000 :(1999) .[ عستعط -111 
67 بطالمعط عد [ .كلهدهزووع20 الدع 01مطاء5 101 دامنادء نامآ 
290-01 
- جاويش خ. ش. (7١٠٠م):‏ الإعلان التلفزيوني كأحد المؤثرات 2# السلوك 
الغذائى للطفل. المجلة العربية للغذاء والتغذية؛ ؟([5): 08-5915 4. 
551 !]8 املظ .(2007) م خدكوومخ لوعنلء11 8:51 -113 
211511118 112 320 0غ1آ ه010 عومتطد )اطنط 81/7 
4- إسماعيل بن كثير القرشي الدمشقي. تفسير القرآن العظيم. دار السلام: 
الرياكن: اللملكة العرسة السغودية . الطبعة الأولى: اهف 
0- محمد بن أبي بكر الزرعي الدمشقي. زاد المعاد يك هدي خير العباد- الجزء 
الرابع. مؤسسة الرسالة: بيروت؛ لبنان. الطبعة الثلاثون. ١١‏ 4اه. 
7- سيد أبوزيد عبد الموجود (1544م) : اضطرابات الآكل لدى المراهقين والشباب وعلاقتها 
ببعض متفيرات الشخصية ؛ رسالة ماجستير ؛ كلية الآداب جامعة الزقازيق؛ فرع بنها. 


0ك . اناه طعا 4 ز . مالآ 
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المؤلف 2 سطور 

د. محمد بن عثمان الركبان 

* تخرج من كلية الطب - جامعة الملك سعود # عام 411١ه.‏ 

© اجتاز الاختبار الكندي لتقييم الأطباء 4 عام ١٠٠٠م.‏ 

© حاصل على زمالة جامعة الملك سعود 4 الرعاية الصحية الأولية ب عام 577١ه.‏ 

* حاصل على الزمالة السعودية # طب الأسرة 4# عام ؟57١ه.‏ 

حاصل على الزمالة العربية ‏ طب الأسرة 2# عام ؟47١ه.‏ 

» عين معيدا ‏ قسم طب العائلة والمجتمع بكلية الطب جامعة الملك سعود يك عام 415١اه.‏ 

« عين أستاذا مساعدا ب قسم طب العائلة والمجتمع جامعة الملك سعود ‏ عام 474اه. 

#عين أستاذا مشاركا خ قسم طب العاثلة والمجتمع بكلية الطب: .جامعة اللك سعود 
عام 178 اه. 

* رئيس لجنة الإرشاد الأكاديمي بكلية الطب؛ جامعة الملك سعود للعام الراسي 
١51‏ -ل/ا5ؤزاه. 

* رئيس وحدة طب الأسرة.. قسم طب العائلة والمجتمع- كلية الطب/ جامعة الملك 
سعود- 145/8 اه. 

* عمل مستشارا لعميد كلية الطب للشئون الأكاديمية بكلية الطب -.مدينة املك 
فهد الطبية- بوزارة الصحة 4575١-/17اه.‏ 

* عين وكيلا لكلية الطب للشؤون الأكاديمية..بمدينة الملك فهد الطبية- بوزارة 
الصحة- 58:١-55:١اه.‏ 

عين وكيلاً لكلية الطب للشؤون الأكاديمية.. بجامعة الإمام محمد بن سعود 
الإسلامية- ١45١ه.‏ 

« عضوي العديد من اللجان الأكاديمية والإدارية والتخصصية بوزارة التعليم العالي 
ووزارة الصحة وزارة التربية والتعليم والهيئّة السعودية للتخصصات الصحية. 


0ك . آلاه طعا 4 ز . مالآ 











البدانة الداء والدواء 


© مدرب معتمد للزمالة السعودية لطب الأسرة. 

» عضو مجاسس الإدارة 4 الجمعية السعودية لطب الأسرة والمجتمع والجمعية 
الخيرية الطبية لرعاية المرضى (عناية). 

* عضو هيئة التحرير للمجلة الطبية السعودية ومجلة طب الأسرة والمجتمع 
الصادرتين باللغة الإنجليزية؛ ومحكم معتمد # المجلة البريطانية للطب 


الرياضي. 
« نشر عشرات الأبحاث والمقالات باللغة العربية والإنجليزية 4 مجلات علمية 
محكمة ومطبوعات إعلامية. 


و4 الختام : 

يتقدم المؤلف بوافر الشكر والتقدير للإدارة العامة للتوعية العلمية والنشر بمدينة 
الملك عبد العزيز للعلوم والتقنية على دعمهم وتشجيعهم لتأليف هذا الكتاب . 

ويشكر كذلك القارئ الكريم على سعة حلمه وكريم صبره على تصفح هذا الكتيب 
وقراءته والاستفادة منه ويسره تلقي المقترحات والملاحظات على العنوان 
البريدي: 

ص.ب 41778 الرياض ١١1515‏ - المملكة العربية السعودية 

البريد الإلكتروني: 10101522©101022311.6012 


0ك . اناه طعا 4 ز . مالآ 











